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HAVAU ONSIEUR, 


J'ai l'honneur de vous offrir ce Traité 

des Maladies des Os , eff un hommage 
quiveus eff du. Non - feulement vous 
… aimez, la Chirñigie , mais encore vous 


A ij 


Mere © D 5% 7. L ë 
4: 


Fr ÉPISTRE v: 
- protegez ceux qui l’exercent avec dif- 
tinttion. Hé quel autre connoît mieux : 
que vous Pexcellrnce de cet art | Per 
. fonne n'eñ.a mieux fesnpRaué À 
l'étendue l'utilité, © perfonne ani . 
na porte plus loinla frperiorité destalens, 
L'amour de la Patrie © la véneration | 
de tonte l'Europeqen font la recompenfe. : 
Cette Juffice rendne à la prudence, à la 
probité ,; au profond [cavoir , tout enfir 
m'engage à vous proteler que je fuis 
aves un tres-profond refpeit. 
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Votre très - humble 

& très - obéiffant 
Me 2 -  ferviteur. 
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V Oici une nouvelle édition du 
Traité des Maladies des Os. La 
premiere parut en 170. & la feconde 
en 1723. La réputation de cet Ou- 
vrage nous difpenfe de prévenir les 
Lecteurs {ur fon utilité; ainfi nous 
nous bornons à dire feulement qu'il 
eft imprimé avec toute l’attention & 
toute l'exactitude pofible. 
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ZANYIES Maladies des Os 

NY | font de deux fortes , les & ke 
j} unes attaquent la fubf- nerale. 
| tance même des Os, 
ss @% les autres naflligent 
que nr jointures. Celles qui blef- 
 fent le corps. de l’Os, font la Frac- 
ture, l’Exoftofe , la Carie, la Mol- 
leffe , & la Courbure; & celles qu 
bleffent leurs jointures font, la Gout- 


te, l’Anchilofe , le Cliqueris , les. 


pr = 


Entorfes & les luxations. Je com- 
*mencerai par ces deux dernieres Ma- 
_ Ladies, | La 
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LA CONTIGUITÉ DES OS. 


CHAPITREPREMIER 
Des LUXATIONS EN GENERAL. 


pp. # À Luxation eft le déplacement 

mition. 4 d'un, ou de plufeurs Os , de 
endroit où ils font naturellement 
jointe. : 

21 2 Plefeurs chofes font abfolument 

neceffaires pour traiter les luxations. 

sx cho. 1 Il faut avoir une idée parfaite 

fs ne-de la ftructure des parties lelées dans 

Savoir cette maladie. 

pour 2°. Il faut fçavoir quelles font les 

ms de efpèces de Luxations. 

téf GES 

ue °. Quelles en font les caufes. 

tons, jo Quel font les fignes qui font 
connoître que les os font luxez. 


. des Maladies des Os.  “. 
Quels. font les accidens Li 
raie des Luxations. ; 
» 6°: Quel. eft le pronoftic qu’on. 
en doit faire; &'enfin quels font les 
différens moyens qu’on péut em- 
ployér pour-les guérir. 
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Les idées générales de la ftruétüre D'où fe 
tirentles 


ées parties fe peuvent tira de l’ef- idées de 
pèce de l’articulation, des ligamens , Aa 
des mufcles , des éartilanes , de Ja parties 
finovie , des vaiffèaux, des: graifles , lelées. 


& même de la peau. 


De Pefpèce d'articulation. 


‘Elle reprefente au Chirurgien Îa ses 


Éd | & figure naturelle de Patti- pie 
€ 
culation, qui peut être par genoû à Do. 


ou par charniére ; ‘par genoû à groffe les unes 
tête, & cavité profonde , comme la no Le 
cüifle avec les 05 innominez , oubien autres 
par genoû à grofle tête & cavité [u- RUE 
perficielle ; cormame l'os du bras avec : 
l'omoplatte ; ou par genoû à petite 


4 


A a AU PT NES 
rèce & cavité fuperficielle , comme 
les jointures des premieres falanges 
(48 doigts avec les ‘os du métacarpe 
ou du métatarfe, & autres. 
. Les jointures par charniere font: 
quelquefois à deux têtes, & deux: 
cavités , comme la jambe avec la 
cuifle ou à trois têtes & trois ca- 
vitez , comme l'avant - bras avec le 
bras & autres. 


De la nature des Ligamens. 


Les ligamens des jointures font de 
efpcces trois fortes; les uns ne fervent que 
de Kga- de tunique pour retenir la finovie 
aux ar. & l’empêcher de fe répandre ailleurs 
RE que dans Particle ; les autres fèr- 

: vent de lien pour affermir les os, 
ou pour borner les mouvemens , com- 
me les ligamens circulaires des join-: 
tures par genoû, les ligamens droits 
obliques , ou croïfez des jointures par 
charniere , dont il fera parlé dans 
le particulier. Enfin la derniere ef: 
pèce de ligamens comprend ceux qui! 
dirigent les mouvemens', comme font 
les ligamens demi circukires dela: 


des Maladies des Os. 17 
partie fupérieure , & de l’inférieure 
du rayon, celui du derriere de la- 
“æpophife odontoïde , & plufeurs au- 
treSe 


De la Difpofition des mufcles. 


Une connoiffance très-néceffaire au Quelle 


connoœoii- , 


traitement des luxations, c’eft la dif- fancc on 
pofition des mufcles qui fervent aux ee Fu 
mouvemens de l’article, leur nombre, mufcles. 
leur force , & leur nee fn PRES CT CS 

ont des tendons , ou des aponevro- 

fes. Il ne faut pas feulement conno?- 

tre cewx qui font propres aux mou- 
vemens d’une articulation ; mais en- 

core ceux qui ne font qu'y palfer 

pour s'inferer ailleurs ; ce qui et 
très-necef{laire à remarquer ; comme 


On le verra dans la fuite. 


Des Caïtilages. 
Des cartilages , les uns couvrent eeces. 
& rendent lifles & polies les têtes & Ge _. 
les cavitez des os; d’autres en rele- FA 
vent les bords ; & il y en a qui fans ticula- 
appartenir à aucun des os articulez, | f 
font placez entre les deux : on les 


À v) 
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NES, Traité FEI 
nomme Mitoyens ; ce qui fe remar. 
que dans larticularion de la ma- 
choire inférieure, dans celle de tx 
jambe avec la cuifle ; du cubitus 
avec la carpe, &c. 


De la Sinovie. 


* Ceque À légard de la finovie, on fçait 
. s’dftque qu’elle découle par de petites glandes 
LANTA voifines des ligamens ; c’eft ‘une li- 
Glandes queur un peu gluante, fort claire & 
Liane tranfparente, qui tombe dans l’arti- 
culation pour faciliter le mouvement. 
Glandes Le fuperflu eft repris par des con- 
Fe duits ou glandes abforbantes , de mË: 
Autres me que les larmes fuperfuës font ré- 
glandes prifes par les points lacrimaux, que 
ape limphe des ventricules du cerveau, 
bans Conduire à la glande pituitaire par 


dans di- linfundibulum , y eft abforbée , de 
aid 


À fentes même enfin que la limphe da” fr 
[rnri carde, celle de la cavité de la poi- 
trine, du bas-ventre, & autres font 
répriles par des glandes ou conduits 
ablorbans, loriqu’elles fe ‘trouvent 
en plus grande quantité qu'il n’eft* 
neceffaire pour lubrifer ces parttes 
& leur donner la fagilicé de gliffér, 


. 


des Maladies des Os. 13° 
& fe mouvoir les unes contre les 
autres. ; 


Du paflage des Vaifeaux. 


On doit fçavoir quelle eft Ia route On doie 
confide- 


des gros vaifleaux pour éviter de les &; Le 
comprimer , foit dans les extenfions, pallage 
foit dans lapplication des bandages. ae 
Cette connoïffance fert de plus dans dans le 
certains cas à rendre raifon des phé-nénides 
nomenes , à-faire le pronoftic, & luxa 
peut déterminer à tenter plûtôt ou “°"- 


plûtard la reduction. 
De la graife. 


La graifle eft auñi à obferver A 


pour la jufte application des lacas doit 

dans ceux qui font dans l’embonpoint. ST 

q rée pour 

Elle dérermine même fur les remedes l'appli. 
| AE - à . , DE cation 

generaux , & le choix d’un regime deslacqs. 


plus ou moins févére. Tue 


|. gime, : 

De la Peau. | 
LA den : I! faue 
+ À l'égard de la: peau ;: if faut y avoir 6 
gardaux. 


confidérer les plis ; les cicatrices, uiceres » 
playes 51 mulceres , cauteres , :& les aux cie 


À 
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14 Traité 
catrices, vices de conformation, comme {es 
croiffan poireaux & autres excroiffances , afin 
Fou la de les éviter , comme on fera remar- 
quer dans la fuite. 
Dans Sur ce qui vient d’être dit , on 
He sea faire les obfervations fuivantes. 
| tionspar . Les articulations par charniere 
“the fe rue difficilement , & leurs lu- 
xations Xations font prefque toujours incom- 
aps plettes, tant parce qu’elles ont plu- 
prefque ’ fieurs têtes , & plufieurs cavitezs: 
RQUTE ce qui fait qu’elles fe touchent par 
pletres, beaucoup de furface, que parce que 
& pour leurs ligamens font en grand nombre, 
PLes très-courts & très-forts. 
A 2°. Les os joints par charniere ont 
nées àla leur mouvement borné à la flexion 


flexion & à l’extenfion. 
& à l'ex 


eofion. 3° Ceux qui font joints par ge 
Dans les noû , n'ayant qu’une tête & une ca- 


genoux 


Tes os fe vité, fe: touchent refpeétivement par 
touchét beaucoup. moins de furface que les | 


_ R2E PEU autres. 


Hs 4°. Les ligamens des jointures par 
mens y genoû font plus lâches , moins forts, 
fontplus Moins nombreux que ceux des ar- 


Jaches , 
ne ps ticulations par charniere,. 


forts. 5°. Les genoux ne font point bor- 


moins , 
mebreux nés dans. leurs :mouvemens , puifqu’4s 


# 


| 


| 


dis Maladies des Os. xs 
outre là flexion & l’extenfion ils font ch 
ladduétion , Pabduétion & la ro-, y Fois 
tation. | point 


H de ù 
6°. Les genoux font toujours chefs, rot 


cCeft-à-dire, premiere articulation des ticula- 


tions 
membres , comme on le voit par par ge- 


Particulation du bras , qui eft la ns à 
ant tOU 
premiere de lextrêmité fupérieure 3 jours 


par celle du poignet, qui eft la pre- tes 


.miere des parties de la main ; &par 4snem 


celle de la premiere falange des: doigts: bres, fe 
la feconde & la troifiéme font ioin- Le 
tes par charniere. Il en eft de mê- fémenr. 
me ‘de l’extrêmité inférieure , ex- 
cepté la premiere articulation du 


pied, qui eft une charniere ; parce 


que le pied doit refifter plus que la 


main pour foutenir le poids. du 
corps. 
: Les genoux étant ainfi ‘au chef 


re membres , font plüs fufcepribles 
de’ luxation!; puifque dans les coups 
 &'les chûtes!, l'effort sy doit faire 
fentir plas qu'ailleurs." + Conclu- 


pe à 


10n5,! 
W7°, Par cette raifon,:& par ton fi js 


tes celles que nous avons rapportées tions 
{ontplus 


ci-deffus ,- il eft démontré queles os xls 
jéints par genoû fe Juxent plus far aux pe- 


noux qu” 


cilement que les os: joints par char-susenae 
4 hiere. ‘ HICIÈSe 


NT Traité 
Les 5 8°. On remarque auffi qu’ils fouf- 
par ge: frent prefque toujours une luxatiôn 
on complete, à la difference des.char- 
prefque nierés qui ne fe luxent que dificile- 
FH ment , & qui par cela même ne peu- 
comple- 
tement. VEDE par des caufes externes fe luxer 
à le f- entiérement qu’il n’en arrive de ter- 
Érence 
des os ribles accidens, fouvent Îla perte de 
joints la partie, & {a mort même, par 
Peche la rupture des ligamens , des tendons. 5 
pour quelquefois des vaifleaux , & des té 
SE gumens. Il fuffiroit de confiderer le 
long trajet que los joint par. char- 
niere, eft obligé de parcourir pour, 
fe luxer entiérement, pour ne point. 
s’étonner:des défordres que caué la 
_ luxation completre. ( 
On obfevera encore que s’il n'ar- 
rive point, ou que s’il n’arrive que 
rarement de luxation incomplette aux 
os'joints par genoû, c’eft parce que, 
leurs têtes font -exaétement rondes... 
 &. les: bords’ de leurs! cavités'fort  é-. 
troits; de-là vient que la :tête étant: 
… fur le bord n’appuye prefque que fur 
un point , d’où elle glifle ; ce qui fait. 
qu elle rentre quelquefois dans fa ca, 
vité ; ou qu’elle fe jette plus loin: 


dans Je voilinage. 5 
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Les Auteurs difent cependant que 
l'os de la cuifle & celui du bras peu- 
vent fe .luxcr plus ‘ou moins: cela ., 
ne doit pas toujours s'entendre d’une compil 
luxation incomplette , mais d’une lu- tement 
xation complette , dans laquelle l'os ms ht 
‘entiérement forti de fa cavité , peut carter 
s'éloigner plus ou moins, par Loos: pECæn 
tration des mufcles , par la chûte du de l'ar- 
malade, par le moûvément qu'il fait ‘ile 
après {a chûte, ou par les épreuves 
infruétueufes de ceux qui ne font pas 
verfés dans la théorie! & la pratique 
de ces maladies. 

9” La difpoñrion & la force des a quoi 
mufcles, fert à rendre raifon de la RE OT 
differente figure que prennent les RE 
membres lorfqu’ils font luxez, CONS Jane lee 
noître le lieu où s’eft jettée la tête lu1x2- 

ti 108$, 
de l'os , indique les moyens faciles de 
‘la remettre dans fa place, & montre 
a difpofer , placer & graduer les for- 
ces qu’on employe pour les exten- 
fions, contre-extenfions & confor- 
mations. 

to. Il eft utile d’avoir une 14 Necefe 
jufte de la forme & figure des car- ne A 
tilages , particuliérement de ceux qui vofrre 


kés cat- 
font mitoyens , & de ceux qui for- DES 


18 _ Traïté 
ment le rebord des cavités ; par ce 
que ceux-là peuvent fe replier dans 
Je tems que l’on reduit l'os, & qu'il 
faut éviter de renverfer ceux-ci dans 
la cavité lorfqu'on y fait entrer là 

tête de l’os luxé. 

11°. La connoïffance # la finovie 
HE qui coule dans l'articulation , n’eft pas 
peut cau Moins utile : on fçait que cette li- 
HAE EN queur fert à faciliter le mouvement 
è des jointures, de même que le vieux 
oing facilite celui des roües ; & que 
dorique: cette liqueur s’accumule, fe 
corrompt, & s’épaifit , elle empé- 
che le mouvement; quelquefois elle 
joint & foude, pour ainfi dire , les 
os, ce qui caufe des anchilofes ; ou 
bien elle les poule & les chaffe hors 
de leurs cavités , ce qui fait des lu- 
xations facheufes ; fouvent elle cor- 
rode & carie les cartilages, & même 
les os, d’où il arrive des dépôts fuivis 

‘%accidens très-facheux. 


LA 
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LuxATIIo ns. 


D'où Nous tirons les efpèces & differenz 


| 


des Maladies des Os. 19 
ces des luxations de pluféurs chofes ; les dif- 
, erences 
fçavoir , de l'articulation de l'os, pie des Lh- 
lieu qu’il occupe étant luxé , descau- xations. 
fes capables de le luxer ; du tems 
qu’il y a que l'os eft déplacé, &en- 
fin des maladies & accidens qui ac- 
‘compagnent les luxations. 


De l'efpèce de l'articulation. 


Les luxations arrivent , les unes 1... 
aux os joints par genoû , les autres tions 
aux os joints par charniere, aufqw- En 
elles ont peut ajouter les ‘écartemens l'efpèce 
des furures , le déplacement des dents, Het ji 
& la féparation des os joints par Caf+ tion. , 


tilage, 


Du lieu que Vos occupe étant 
luxé. 


” Les luxations font ou complétés » Selon. 
quand Pos eft tout-à-fait forti de fa le FU 
cavité, ou incomplettes , lorfqu’il eft ae ‘ 
encore fur le bord. Lorfqu'il y a les. lu- 
plufieurs têtes & cavités ; on nom- ra pr 
me auffi les luxations incomplettes , comples 
fi une des têtes fe loge dans la ca- jiéom. 


vite voifi ine , comme : Jorique le con- plettes. 
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20 Traité 
dile externe du femur s’eft gliffé dans 
la cavité interne du tibia, 
ME Par rapport au lieu ; on peut dire 
oran ERCO tel ique : la luxation eft: interne 


ternes , quand l'os eft-jetté en dedans, qu - 
ExXt:pnes 


fuperi. lle eft externe quand il s’eft jette en 


eures ; dehors » upérieure quand il s’eft jette 
IAE en haut , & inférieure quand Pos s’eft 
| jetté en bas ; & l’on compole ces 
noms quand la fituation eft combinée, 
comme lorfque l'os luxé a fuivi ùne 
diagonale qui approche également de 
la partie interne & fupérieure , :ou 
interne & inférieure , ainf dés aUtreSe 


son Des caufés capablee de hixer. 


xations 


diférenr Nous faifons deux efpéces de luxa- 


FF. FM tions; les unes viennent de: caufeins. 
is terne , les autres de caufe externe. 
Des luxations qui viennent de cau- 
: ont produites 
pie. (es internes , ‘les unes.font pro 


rences par la convulfion des mufcles , les au 


des Îu- ! : ee 
best par la foiblefTe des ligamens, d' d’au 


qui vi: tre par la paralyfie aidée de la péfan- 
. teur ‘du corps, ou du membre. feule- 
fes in. ment, d'autres par les férofités qui 
trnes. abreuvent & rélachent les ligamens. 


Il yena qui font caufées par la, ik nO= 


des Maladies des Os. 7 
vie, qui chaffe la tête de l'os de fa 
cavité, d’autres par le gonflement de 
los même , comme on le voit dans les 
rachitiqués ; dans ceux qui habitent 
les lieux marécageux , & dans ceux 
qui travaillent fur le Plomb , le Mer 
cure & autres Mines. | 


Des Maladies &* accidens qui 
“accompagnent les luxations. 


Les luxations font dites fimples, leaf 
fi elles ne font accompagnées d’aucu- xations 
nes’ maladies ni accidens ficheux 5 on 1 fim 
les appelle compofées | s’il fe reñicon- compo. 
tre plufeurs os luxés ; & fi elles font A 
accompagnées d’apoftèmes , playes quécs. 
uicéres , fraéture , douleur infuppor- 
table , févre , infomnie , convulfon À 
paralyfe, on les nommes compliquées. 


» : 
* Des CAUSES Des LUXATIONS. 


Il faut néceflairement éxaminer les 
caules des luxations dont nous avons 
parlé dans les différences ; nous com- 
mencerons par la premiere des caufes 
internes ; qui eft la convulfion perma- 
Rent, 3 
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No al + Traité. 

Com- Il eft facile de concevoir que fi les. 
gent 8 mufcles qui étendent une-partie ; de, 
fionper meurent long-rems en contraction , 
ce peur CEUX qui fervent au mouvement  op- 
caufer pofé, ne pouvant plus le tenir en équi- 
tion “libre, la tête de l'os doit fe jetter du 

côté des mufcles relachés , & le mem- 
bre doit être emporté du côté oppofé 
par les mufcles qui font en convulfion 
c’eft ce qu’on voit fouvent dans les 
crampes. | 

Ta foi. La foibleffe des hgamens la paraly- 

LA lipa Ge » & la péfanteur d’une partie, font 
mens. , de puiffantes caufes de luxation ; fi 
“ de & par exemple les ligamens de la, jointu- 
la pe. re de l’humérus. avec l'épaule font ré- 
+ lachés, ou que les mufcles qui meu- 
bre,pui vent le bras foient paralytiques, la pé- 
auf janteur de la partie fera fortir La tête 
de lux. de l’humérus hors de. la cayité de lé 
on. paule, parce qu’alors les ligamens ne 

peuvent la retenir, &queles mufcles 
n'ont plus la force de foutenir le bras. 

Il faut remarquer que les ligamens 

des jointures fervent avec les mufcles 

à maintenir les os articulés, & qu'ils : 

- fe fuccedent dans cet oMce, comme: 
pour fe délaffer, de forte que fi quel- 


que férofité épañchée abreuve dl | 


FT 
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Jäche les ligamens , on-ne. doit pas. Coni- 
s'étonner qu’alors les os fe luxent Nu 
quoiqueles mufcles ne foient point pa- mentdes 
ralytiques , parce que ceux-ci ne font te 
point toujours en contraction, & que paraly- 
la péfanreur du membre agit toujours. a | 
De même dans la paraïylie, quoique fic fans 
les ligamens ayant leur élaéticité natu- hote 
celle , il arrive des luxations , parce des liga- 
que la péfanteur du membre agiffant beaÿent 
continuellement fur les ligamens , ils étrecau- 
perdent bien-tôt néceffairement leur su de 
reflort. tion. 
L’amas de la finovie chaffe les os de 
leur boëte ou cavité ; cette liqueur àde la 
mefure. qu’elles s’accumule éloigne RME 
peu à peu la tête de los de fa cavité , lura- 
ce qui eft caufe de luxation , & fou tion: 
vent d’anchilofe, | 
:, Les luxations caufées par le gonfle- Com- 
ment des têtes & des cavités des os Pen is 
arrivent aux enfans- attaqués du rachi- mentdes 
tis, parce que dans le même tems caufee 
que les têtes groffiffent , les cavités des lu- 
s'éffacent par le même gonflement , *2tions: 
d’où vient qu’il n’y a plus de propor- 
tion. are les unes & les autres, & 
| que, le 5 os s’éloignent & fe luxent. Il 


arrive Lu même OR aux luxations 


. de la 


2.4 Traité 


V. des enfans qui fe font parles efforts 
‘dans un accouchement laborieux. 
[uza. Un enfant ayant eu la cuifle dés 
UXAa- 


tion  mife par la mauvaifé manœuvre que 
in dt une Sage-Femme en le tirant de 
d'unen-la matrice par les pieds , on ne s’en 
ane nn 2PPErçUt que cinq ans après, On me 
accou- Confulta pour fçavoir mon avis fur ce 
chers qu’il falloit faire ; mon fentiment fut 
facra. que cette luxation étoit abfolument: 
or incurable pour deux raifons ; 1° À 
deux -Caufe de fon ancienneté , les récentes 
saifons. d’un mois ou deux fe guériffant quel- 
quefoïs ; mais étant impoñfible d’en 

guérir une de cinq ans. 2°. Parce 

qu’en naiffant toutes les parties offeufes. 

font fi tendres qu’elles croiffent promp- 
tement & avec facilité; qu’en croif- 

fant elles acquierent de la dureté, & 

ne confervent ; ou ne fe donnent leur 
+ figure qu’en fe moulant les unes fur 
les autres : ainfi la cête du fémur 
après cinq ans n’avoit plus fa figure 
ronde ; & la cavité cotiloïde avoit dû 
s’éffacer , n'étant plus habitée : de 
maniere que ces deux parties qui de- 
voient croître enfemble, n'ayant pû 

fe mouler l’une à Pautre, & confer- 

ver les rapports que doivent avoir les 


NN d 
pièces 
he 
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piéces qui compofent cette articulaz 
tion , il étoit impoñible de les remet- 
tre dans leur état naturel. ; 

. left certain que la tête du fémur 
set faite,& s’eft mouléeelle-mêmeune 
ouvelle habitation aux dépens des 

parties voifines du lieu étranger quel. 

le occupe, On doit même penfer que 

fi maintenant par quelque chûte vio- ï 

lente , il ‘arrivoir que certe cuiffe fe 

déplacät du lieu étranger où elle eft, 
le Chirurgien feroit obligé dela re- 
mettre dans ce même lieu ; car quoi- 

qu'étranger , cinq années d'habitation. . 

lui ont acquis le droit de naruralité ". 

&tla cavité cotiloïde, qui autrefois | à 

lui. fut naturelle, lui feroit pour lors | 

une place étrangere. | : ji 
Il n'eft pas éxtraordinaire que les Quêlles ; 

eforts, les coups, & les chûtes fa£ capes 

fent .des luxations , on le voit tous les Externes 

jouts.;, mais il n’en arrive prefqué D 

Jamais, que les membres ne fe trou- 

vent éloignés du corps , comme nous 

le ferons remarquer dans la fuite. 


Des SIGNES DIAGNoOSTICS 


Dons LUXATLONS. 
%, Ces fignes font coinmuns ou pros 
j 1:72 PONS 


# 
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pres. Les éommuns font ceux qui fe 
rencontrent à toutes les luxations , 
& les propres font ceux qui nous font 
diftinguer chaque efepce. 
NAN Les fignes communs font la dou- 
com. leur & l’impuiffance du membre, la 
muns cavité qui fe trouve au lieu d’où los 
EUR eft forti, l’éminence que l’on remar- 
Se les, que au lieu où il s’eft placé ; le mem- 
che Dre eft plus long , Où plus court, & 
| tourné d’un côté ou d’un autre, fui 
vant les differentes efpeces ; ce qui 
fera expliqué fort au long , quand 
mous entrerons dans le dérail: des fiz 
* @ñes qui font connoître la’ luxation 
 complerre , l'incomplette, celle qui 
vient de caufe interne, ou de caufe 
externe , foit qu’elles fe faffent en 
baut en “bas en devant, ou en ar- 
rières 
Jos … OR. remarque que la douleur & 
prit 4 l'impuiflance du membre font: Done 
jouit feulement des fignes communs ; mais 
Cats des fignes équivoques : il y a des gens 
font des fi fufcepribles de douleur ; que les 
AA moindres leur font infupportables, 8: 
‘ques, alors l’'impuiffance du. mouvement 
peut bien naître de la crainte de fouf- 


frir:au contraire il ya Ca Eee qui | 
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fupportent les douleurs avec tranquil- 
lite, & qui fe laiflent mouvoir les pate 
ties luxées fans fe plaindre. 


es fignes de la luxation in:om. 


pleite. 
1°. Le lieu de l'articulation ef plus Quatre 
éminent qu’il ne doit & être. À priaci- 
2°. Le membre ne'change prefque fées 
pas de figure, ni de longueur qui font 
3°. La partie eft prefque indifre- DÉTL 


rente ; Où pour mieux dire , n’eft luxa- 
pas plus difpofée à fe mouvoir d’un LH Re 
côte que d’un autre ; ce qui n’eft pas ve. 
de même à la luxation complette. 
4”. Les douleurs font plus vives 
que dans la luxation complette. Ren- 
etous ces faits. 
Particulation eft plus AE. 
éminent qu'ilt ne doit être ; parce que lieu de 
la cête de Pos s ’eft ve fur le re- Fr 
ation 
bord dela cavité, & qu’un os demis eft plus 
enpartie , & porté fans quitter en- éminent 
tierement larticulation , vers une de 
fes extrèmités ou vers un de fes bords, 
doit néceffairement y faire une faille. pe 
ki ‘PIN Rfabre ne change prefque pas quoi ones 


B 


18: À Traité 
fenreda dé figure ni de longeur, parce que 
eft peula tête de l'os ne s'éloigne prefque . 
chan. point du centre de la cavité , ou beau- 
“coup moins que dans la luxation com- 
plette. 
pour. La partie n’eft pas plus difpofée à 
quoi lafe mouvoir d’un côté que d’un autre , 
 . v. à caufe que les mufcles font prelque 
dire. également tendus, vû que Péloigne- 
rem- ment de los n’eft pas aflez grand pour 


tous dr changer confidérablement la Aer | 


tés. de leurs attaches. 
De Le malade a des PAIE es bien 
quoi 


Vox plus vives que dans la luxation com- 

tion in- plette, particulierement lorfque les re- 

te peut bords de la cavité font élevés, parce. 
 écreplus qu'il y a une plus grande tenfon dans 

Rss les Hyamens & les mufcles, lorfque 

que la [a tète de l'os eft fur le rebord de fa 

ne cavité , que quand elle'en _eft entié- 

| rement fortie; ce qui nef pas tout- 

à fait de même fi les bords de la ca 
vité font moins élevés. 


Des f, îones de la luxation de 
, caufe 41/14) ne. 


Sieness 1. La partie eft chanoélañte commes 


faut 
ur À elle étoit fufpenduë par. un fil > 
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parce qu'il s’y trouve toujours para- nr 
lyfe , qui quelquefois eft la caufe de ones 


la luxation & d’autres fois en eft l’ef- E. les 


luxa- 
fet. tions de 


2. On fent un efpace ou vuide au- caufe in. 
our de Particulation, entre La tête "71 
de los & la cavité qui le reçoit ; ce 
qui eft une fuite de la paralyle , dela 
relaxation des ligamens » & de la pé- 
fanteur de la partie qui tend à éloi-: 
gner les pièces articulées les unes des 
autres. 

x. Los fe réduit facilement, & fe 
déplace de même, parce que : les = 
gamens & les mufcles ayant perdu 
leur réflort | ne peuvent s’oppoñer 
à la réduétion, ni retenir la partie 
quand on l’a réduite... 

. 4 La partie eft la plus longue , 
-païce que les mufcles ni les ligamens 
ne font plus leur ofice , & que le 
membres eft entraîné par fa péfanteur. AI 

Ces fignes font ceux que nous ont ne ne 
donnez les Auteurs , maisilsne {uf- fignesne 

fifent pas, puifqu'ils ne fe rencon- Le qu 
trent qu'aux luxations qui arrivent aux luxa 
aux extrèmitez par la paralyle des a 
mufcles & la rélaxation des ligamens. mités 


pat 
p faut donc Faire pie a Vas ae 


O Traite. 
fe & la a des fignes qui marquent {a luxation 


fl 
tion des caufée par la paralyfié ; ; qu'il yen a 


Aer d’autres qui font connoître celle qui. 


I en arrive en conféquence de la convul- 


faut, de fion ; & enfin qu'il yen a qui mon- 


pe trent que la feule relaxation des li- 
pour ‘gamens, l'abondance de la finovie , 
chacune Ou Je gonflement desos, font caufe 


des au 
tres cau de la luxation. 


7 fs. Les fignes que la. luxation eft cau- 


dre fée par la paralyhe, font 2 maigreur 
Le de la partie; il n’y a fouvent que per 

or de douleur:los fe réduit facilement & 
par la il eft difficile de contenir los réduit, 
#7 h Les membres luxez par la réla- 
Signes xation des ligamens fans qu'il y ait 


0 la paralyfe au muicles , ne font point 


caufée maigres; il y a douleur gonflement 
# 


ar e de l’article , le membre s’acourcit , 
AR des & fouffre toutes les mauvaifes con- 
(ti formations que la côntraétion des 
ans pa- 

. mufcles caufe dans les autres luxa- 
tions. Il ne faut pas moins de force 
pour réduire celle-ci, qu’il en faut 
pourtréduire les luxations de caufe 
externes , & l’on a befoin de banda- 
ges plus forts pour les contenir. : 

La luxation produite par la con- 


Signes 
Fi la vulfon , eft accompagnée de dou- 
5 à ie 
Ne 
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Jeux Jorfqu’elle commence , lorfqu’el. tion, 
le fe fait, & lorfqu’ elle eft faite : nb {ee 
la difficulté de la réduire eft grande. conval- 

On connoît que la luxation eft “éisnes 
caufée par l'abondance & l'épaififfe- de Blu 
ment de la finovie, lorfqu’il eft im. 7209 
poffible de faire entrer los dans la par l'a- 
cavité , quoiqu'il foit facile de eut 
porter jufques & par de-là fes bords : fifemen 
d’ailleurs on fent de la réfiftance en " Le 

: A inovyie. 

voulant lobliger à y entrer, & on 
entend un bruit femblable A''celut. 
que l’on fait lorfque Pon pérri de la 
terre grafle. 

Les luxations caufées par le gon- Si gues 
flement des têtes & des cavités des dl: lu” 

xition 

jointures , fe manifeftent affez par produi- 
le volume extraodinaire de Particu- "parle 
lation: Comme il eft rare que ces lu- a 
xations foient complettes , la poñtion des os. 
du membre ne fe trouve pas beaucoup 


changée. 


Signes qui montrent le lieu que 
Los occupe. 


ee oS.fe! luxeilt en devant, en 

arriere , en dedans, en dehors » en 
1 pe me en bas , & chacune de 
k. | Biv | 


LM 
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ces luxations fe NRA par les fi. 

gnes fuivans. 
3 x Ceft une regle générale , que 
de fou quand un os eft luxé , lextrêmiré op- 
luxé op- pofée à à la luxation! fe ‘tourié dun cô2 


ofe 
A te oppofé au lieu qu’occupe la tête 


tion fe luxée. Si l'extrêmité de l'os oppolee 


tourne à 
toujour à celle qui eft déboitée , fe tourne 


du nE en dehors : la luxation eft en dedans ; 
FOI fi elle fe tourne en dedans , la luxa- 
te luxée tion eft en dehors , & ainfi des au- 
se tres , excepté dans les luxations cau- 
fée par la paralyfie. 
Pour comprendre ce que je viens 
de dire , il fuit de réféchir que 
Vos en fe luxant s'approche de lo- 
 tigine de quelques muitles, & s’é- 
 loïgne de celle de quelques autres. 
Ceux de qui Pos s'approche ; doi- 
vent être rélachés ,  &. conféqueme 
ment fans aétions ; ce ‘qui néceffai- 
rement doit donner lieu aux autres 
de tirer la partie de ‘leur côté ; d’où 
il fuir clairement que fi la rètes de 
los du bras fe jette en dedans , les 
mufcles qui peuvent élever le bras 
apiffanr feuls , le coude devra être 


VS 


tourne en dehors, PR Sr de Le TN 


Si le mépbre efr. plus long d 
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xation eft en bas, s’il eft plus court, 
la luxation eft en haut. Il ya une in- 
finité d’autres fignes qui font propres 
à chaque partie luxce, & dont nous 
ne parleront que dans le particulier 
des luxations. 


Des ACCiDENS DES 
LuxATION ss 


Les accidens qui accompagnent les Quels 


Juxations , font la douleur , la perte es les 


du mouvement , les mouvemens con dens qui 


-vuififs , la paralyfe, l’infomnie , l'in 2ccom- 


pagnent 


nation la gangrene , le craque- jes” lu- 


# 


ment , McHilotes l'engourdiffement. xa tions 
& autres, que nous expliquerons 
pes a sites 


» 


APHORISMES. se 


SERvANs A U PRONOSTIE 


M do Es LuxATI10N Se 


Juxaions des charnieres eng 


A 


el LIVES) 


ATEN 
«24 La luxation complette eft plus 
snneniente que lPincomplette. 

3 La luxation de caufe interne fe 
guérit plus difficilement que celle de 
caufe externes ; & très-fouvent elle 
eft incurable par la difficulté de dé- 
truire la caufe. À 

4. Les vieilles [uxations font plus 
difficiles à réduire & à guérir que 
celles qui font recentes. 

+ 5. Celles qui font accompagnées | 
de fracture , d’anchilofe , d’apoñte- 
me, playe, ulcères , & autres ma- 


idics » font très-dangereufes, parce 


que chacune de ces indifpofitions de- 
mande une cure'particuliere , qui fe 
trouve fouvent plus ou moins con- 


‘traire à ce qu'il faudroit faire pour 


remedier 2 à la luxation. 


Arho- 6. Les arciculations qui ont quon- 


€ 


1 nes tité dermufcles fe luxent & fe rédui- 


| pronof- 
oi , sou la ‘chûte Re forcer les muf- 
tions. 


fent difficilement , parce que le coup 


cles pour pouvoir déplacer los ; & 
que pour Je remettre dans fon lieu , 


il faut vaincre leur  séfftance & les 
:alonger.::, &« | 


7. Les jeunes gens 


aise Les fees 
fe luxent plus facilen Mi 
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bres que les perfonnes âgées &les 
hommes robuftes ; parce que les mul 
cles font plus foibles dans les uns 
que dans les autres. | 

8. Plus les membres font diffici- 
des à fe luxer, plus leurs luxations 
font douloureufes ; parce que les li- 
igamens, tendons & mufcles fouf- 
‘frent de plus violentes diftenfions. 

… 9. Si le malade foufire de grandes Aphe- 
douleurs dans le lieu de l'articulation, ‘ifmes 

s L à à pour le 

après que le Chirurgien a fait fes ef- pronof- 
forts pour! réduire los luxé , c'eft 5e Ps 
+ une marque que la réduétion wo ons 

pas parfaite , que quelques tendons 
ou ligamens ont fouffert diftenfion . 
ou bien que la tête de l'os prefle en- 
tre elle & la cavité, quelque por- 
tion de ligament. 

10. Les luxations caufées par l’a- 
“mas de la finovie , font plus diffici- 
Mes À guérir , que celles qui font cat- 
«fées par la rélaxation des ligamens, 

parce qu'il eft plus difficiles auxmé- 
_wdicamens dé pénétrer jufques dans 
_ Particle où fe trouve la finovie, que 
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luxations incomplettes qui ee 
“) ie # 


Apho- 


sn 
pour 
ronof- 


arrivent aux enfans s rachitiques fe 
guériffent quand ils fe denoüent , 
pourvû que lon-empêche qu'ils ne 
marchent exceflivement. Les com- 
plettes font incurables. 

12. Les enfans noïüez qui tom- 
RENE fe rompent plûtôr les membres 
qu ils né fe des luxent , à moins qu gi! 


tic des n'y ait déja quelques difpoñrions à la 


SLR 
“ions. : 


NL nv Re Le 
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luxation par caufe interne, & cela 
parce que leurs os font moux, qu'ils 
plient, & ne peuvent pas refifter af- 
fez contre l'articulation pour que los 
forte. de fa caviré. 

13+ La luxation-caufce par: la pa- 
ralyfeou par la convulion, eft une 
maladie moïns fachieule que fa caufe ; 
-elle fe réduit avec facilité, & fe-de- 
place de même : on retient difficile- 
.-Ment: los”dans fa place.» 

14. -Celle qui. eft Ja’ fuite dec 
paralyfi e,.eft infiniment plus longue 
à-guérir , que celle qui vient à la 
fuite .des.convulfons. 

Nous entrerons. dans !le PA 6 
_pronoflic , :lorfque. sous: aBerops * 
.8es Juxations en PS Le 1 #6 


Re 
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De: LA Cure Des LUxATIONS. 


Les luxations nous indiquent trois +. 
chofes en général pour leur cure. La indica- 
1e. eft de réduire los luxé. La 2e. de tions ge 
le maintenir réduit. Et la 3e. de cor-dans la 
tiger les accidens préfens , & pré- fa des 
venir ceux qui peuvent furvenir.  cions. 

Il meft pas toujours poñfible’ de 
remplir la 1e. indication ; qui efk de 
réduire Pos luxé , & qu’on nomme 
curative, parce qu’elle indique pré- 
cifement ce qu’il faut faite pour gué- 
tir la maladie. Les complications fui- 
vantes s’oppofent à la réduétion.. 

S'il fe trouve fracture , grande AR < 
tenfon ; contufon. profonde , il eff tionsqui 
serre de réduire la luxatiane Par RAT à A: 


be pour. le De À & ji uit 
“abfolaument abandonner la luxation , 

fi ce n’eft lorfque la tête de l'os pre 
fe fortement les gros vaifleaux: dans 
-escas l'on doit tout tenter. plüvôt 
que 11 la réduétion. 


ph SAN ra 4 


, st 


38. Traité | 
cafion d’une contufion profonde, & non 
par la preflion que pourroit faire la tête 
de los luxé fur les vaiflèaux , & autres 
parties , : il faut avant tout remedier à 
la tenfon , contufon , ou gonflement; 
tant parce que ces accidens font fa- 
cheux par eux-mêmes , que parce 
qu ’ilsempèchent de faire les extenfions 
néceflaires , & que très-fouvent ils 
rendent la connoiffance de la mala- 
die douteufe , & difficile : mais fi le 
gonflement vient de la prelion des 
vaifleaux fanguins, par la tète de os 
déplacé il faut le réduire au plürôt 
& par-là on fait ceffer le gonflement, 
La vive douleur n'empêche de fai- 
re la réduction fur le champ , que 
quand la fituafñion étrangere de l'os 

___ ., luxé, n’en eft pas la feule caufe. 
none Il y a trois chofes à faire pour ré- 
ions  duüire l’os luxé, fçavoir ; l’extenfion, 
Feduire (4 Contre-extenfion, & la conduite 
. Pos. de l'os dans fa cavité. ADR 
Ce que * Nous appellerons extenfon , le 
nee en mouvement que nous faifons pour 
tion &tirer la partie malade à nous 5 & 
CO RCONERES extenfñon , l'effort .que nôus : 
fon,  faifons pour tirer la’ “partie malade 


vers le corps ; où pour. rexenit le corps 
I NT | 
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crainte qu’il ne fuive la partie mala- 

des lorfqu’on. la tire pour l’étendre. Inftruc. 
Pour être pleinement inftruit fur tion fa 

ces deux opérations, il faut fçavoir in 

pourquoi , avec quoi on les fait , tions, 

ce qu'il faut obferver en les fai- 

fant , les fignes ou les marques 


qu’elles font faites avec fuccès. 


On fait l’extention & la contre. Pour- 


uoi on 


extenfion , pour mettre la tête de Jes fair. : 


l'os au niveau de fa cavité naturelle , 
afin de pouvoir ly conduire facile- 
ment. 
On fait ces deux opérations par Avec 
foi-même , ou par le fecours de fer- gas on 
viteurs , & l’on fe fert des mains feu- ® 
‘lement ; des lags ou des machines. On 
les fait foi-même , quand on réduit 
la machoire inférieure , les doigts , 
de poignet, le pied; quelquefois le 
coude, ou même le bras , ou la cuifle 
quand on les réduit avec le talon. En ” 
toute autre occafon , il faut des aides 
lefquels agiffent avec leurs mains feu- 
Jement, quand une légere extenfion 
‘fuffit, avec les lags lorfqu'il en faut 


une 414 forte , ou enfin avec dés. 


da AranË les mains , ni les 


À 
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Com Le circonftances que l’on doit ob: 

ment 

es doir Server en faifant les extenfions , & 
sans  Contre-extenfions font, 19. Que Île 
der. la C0tp@ foit retenu ; Ou pouflé par une 

SM HE force égale à celle avec laquelle le 

fiondoit membre fera tire , fans quoi la plus 

au foible cedant à la plus forte, l’ex- 

Je de -tenfion feroit imparfaite. 

l'exten-. 2°, Il faut, autant qu’il eft pof- 
! Les for. ble , que les forces qui tirent pour 

ces pour faire lextenfion |; & la contre-ex- : 

dun tenfion , foient appliquées aux par- 

Ja con- ties mêmes qui font luxées , fans quoi 

Fret elles font inutiles, & fouvent nuifi- 

tenfion ? 
‘doivent bles ; par exemple , fi l’on veut faire 
A dre la réduction de la luxation du bras, 
auxpar-1l faut tirer le bras même ; & non 
We sie pas Pavant-bras , répoufler ou rete- 
font lu- nir lépaule , & non pas le corps , 
X%S. parce qu’une partie de la force fe- 
perdroit dans Particulation du cou- 
des & dans les attaches de l’omo- 
platte ; feroit des extenfions violen. 
tes , qui intérefleroient les ligamens 
‘& les mufcles de ces parties qui pour- 
roient n’avoir pas aflez de > pour 
éfifter. 

L'exten. 3° Les forces de cbté) & d'autre | 


fin &doivent Être proporHiiees à Aa 


3 
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doïigriement de la tête de l'os, & à la a COR». 
. « + Fe ex 
force des mufcles- qui le retiennent ; enr 


car il faut moins de force pour ra- doivent 
etreprOo- 


« CR | . 
mener un os à fa cavité , quand il portion: 
eft au bord, que lorfqu'il s’en eff es. à 
fer / À is ÉlOI1g= 
éloigné de trois ou quatre travers de semenr 


doigts : Il faut aufli tirer avec moins de los 
de force, lorfqu’il s’agit de réduire us 
le bras que quand il faut réduire la mueles. 
cuifle , parce que les mufcles de- la 
cuifle font plus forts que ceux du 
bras. | 
4°. 11 faut que la partie foittele- L?par- 
ment fituée que les mufcles fe trou- TR 
vent également tendus.fans quoi ceux fné de 
qui feroient le plus en contraction , As Fe 
feroient trop de réfiltance , & di-mufes 
minueroient la force de lextenfion , évale 
outre qu’ils pourroient fe déchirer. men 
&”. Il faut que l’extenfion foit ÉTUDE 
faite peu à-peu : & par dégré, de SE 
peur de rompre les mufcles par une fiseeu 


à 


“extenfion trop forte & trop.prompte. 4 peu 
CURE . ° « , aut ; 
6°. On doit guarantir les parties ir 


far lefquelles qui tirent,on applique les les par- 


tes" TUBAN 


lagsou machines qui pouffent;pour cet Lr. 
effet on les garni de couflins & de les on. 
mu EE ANIME ri aplique 
-comprefles , & on en applique partt- ii 


ment aux deux côtez de la ou ma- 


chines, 
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route des gros vaifleaux. On doit s’en 
fervir auffi aux endroits où 1l y a des 
contufions , des excoriations, de ci- 
carrices, des cautéres, &c. pour évi- 
ter Les impreMons facheufes & les dé- 
chiremens qu’on pouroit y Caufer. 
En quel 7°. On doit placer les lags le plus 
Gien près des condiles , ou autres éminen- 
placer Ces capables de les retenir en leur 
… les las. donnant de la prife parce qu’ils gliffe- 
roienc & ne feroient d'aucun effet 3; 
fi on les plaçoit ailleurs. | 
| 8. On les liera plus fort à ceux 
Le EL qui font gras, s’opprocher plus près 
rer da- du folide du merabre , fans quoi Îa 
vantage graifle feroir obftacle à la fureté du 
aux pet- PNA ERE Là 
fonnes Laq , quiglifiéroit avec elle par def- 
- g&tafks. fus la membrane commune des muf- 
cles. nus 
signes Les fignes qui nous montrent que 
 quimonles extenfons font fuffifantes , font 
que l'ex. 1 + Que les laqs qui tirent à contre 
tenfon fens , fe font fuffifamment éloignés les 
; A uns des autres. 2°. Quand une par-: 
_ tie luxée eften fituation liée & atta- 
chée, prête à être étenduë , les muf- 
cles paroiffent ; parce qu'ils fe gon- 
flent , & femblent fe préparer à üi- 
rer pour s’oppofer à leffort auquel 
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le malade s'attend de la part du 
Chirürgien , ou des machines dont il 
fe fert ; mais dans l'effort de lex- 
tenfion les mufcles s’affaiflent , & s’a- 
longent, c’eft un figne que l'os prend 
le chemin de la cavité d’où ileft forti, 
& que les extenfons fuffifent. 

Quand on reconnoît que les muf- Condui- 

pe tede l'os 
cles font fufMifamment allongez, on cn a 
conduit l'os dans fa boëte ou cavité , place. 
avec les mains ou les machines, en 
faifant lacher doucement ceux qui ti- 
rent , afin que los fe replace. 

Il neft pas toujours néceflaire de 7j. 
les pouffér , comme il eft recommen- faut pas 
dé par les Anciens, car les mufcles FETE 
& les ligamens qui n'ont pes été US 
trop forcez retirent los avec force 
lorfqu’ils ne font plus étendus par 
les laqs ou machines , & c'eft ce qui 
fair le bruit que lon entend pour 
l'ordinaire dans le tems de la réluc- 


tion, 


s 


1 ré DaNn= 
reux d'abandonner l'os à toute lac- Gone 


tion des mufcles : on pourroit rif- les à 


TOUEE 


quer Rs Y a uñ rebord cattila- l'aion 


gieux , de le renverfer en lachant desmuf- 
da R ciesdans 


Le AREA \d . . 
 rout à coup les lags; ce qui pourroit 


toujours. 


Il feroit même quelquefois dange- Danget 


ps 


LA quelle 


D 


Traité 


le tems.caufer une anchilofe, ou qui rendroit 


€ lare- 
dudtion. 


aù moins le mouvement. très-difficile 
cela arriveroit particulierement à la 
luxation de la cuil." 

2. Quand même la viteffe du re- 
tour de l'os ne romperoit pas le re- 
bord cartilagieux , la tête de l'os fe- 
‘roit. une grande contufion aux Cat- 


. tilages de part & d'autre. 


par la- 


On doit 
CO: adui : 
Te F OSe 


a te 


il eft donc néceaite de conduire 
los doucement, au moins jufqu’à ce 
que l’on foit aflbré qu’il prend bien la 
route de fa caviré, dans laquelleon 
a quelquefois de la peine à le faire en- 
trer, & d’autres fois il y tentre de 
lui-même. , - 

Cette route n’eft pas toujours le 
plus court chemin que puifle pren- 
-dre los pour rentrers mais c’eft ce- 
lui par lequel il eftindiqué qu’ ileft forti 
de fa cavité. On eft obligé de-fuivre . 
ce chemin , quand même il ne feroit 
pas le plus court, tant parce qual 


ef deja fraïe par la tête de los lu- 


xé, que parce qu'il condüit à louver» 
ture de la poche ligamenteuf e qui a été | 
faite par la fortie dela tête de l'os. Sion. 
ne fuir pas ce chemin fraïé, on en fait 
Un autre , avec peine pour Her 
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‘teur, & doutenr pour le malade. De 
plus, la tête de l'os arrivant à fa 
cavité par un nouveau chemin , ne 
trouve point d'ouverture à la tunique 
ligamenteufe , elle la renverfe avec 
elle dans la cavité, ce qui empêche 
l’exacte réduction & caufe des dou- 
leurs , des gonflemens , inflamma- 
tions , dépôts, & autres accidens fu- 
neftes. 
Les eaufes qui rendent l'introduc- Caufes 
tion de Pos difficile font les glaires rate 
qui ferencontrent dansla cavité, ce qui troduc- 
arrive aux vieilles luxations ; ou bien Je 
le rebord de la cavité rompu &t ren- fieile, 
verfé, ou enfin l'air dont la cavité 
fe trouve remplie. Si le cercle du 
ligament n’eft pas rompu , air s’op- 
pofera à l’introduétion de los, par- HAE 
ce que la rère s’appliquera avec af- di 
| fez de uftelle au cercle ligamenteux 
pour que Pair ne puifle fortir que 
par une impulfon violente de la tête D 
de l'os : & c’eft cet air preflé & chafe A 
fé qui fair le bruit que lon enten 
fouvent en réduifant les luxations. 
" La 2e. Indication qu’on doit reim- 2e, Te45, | 
plir dans la cure des “Juxations , c'e HE 1, 
de maintenir l'os réduit par l'appli- maintes 


Ce. À y “ 
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nir Los cation des bandages , par la fitua- 
reduit 
par les tion. 
Panda: L'application des ue eft 
RS moins néceffaire dans les luxations de 
Jande: caufe externe , que dans les luxations 
St de caufe interne , parce que dans les 
te premiéres les mufcles retiennent la 
pat partie mieux.que tous les bandages. 
de caufe IL en faut abfolument dans les Juxa- 
Los Sur tions de caufe interne , particuliere= 
; As de ment à celles qui font caufées par 
citerne, La télaxation des ligamens ou par la 
paralyfñe ; & la même néceñiré fe 
trouve dans les vieiiles luxations de 
caufe externe , où il eft furvenu 
paralyfie , ou difpofition à l’anchi- 
lofe. 11 faut auffi que le bandage foit 
un peut plus ferré que celui dont on 
fe fert dans les luxarions de caufe 
externe  & récente, page que dans 
Ja plüpart de celles-ci is 
n'eft que pour contenir les compref- 
fes , & les médicamens. 

Avec Ces bandages fe font avec des 
ques Me comprefles & des bandes roulées , 
 banda. quifont plus ou moins longues , fe i 
85 Jon qu'ileft néceffaire pour retenir los 

ou feulement les compreffès &défenfifs: 


qu’on applique fur la AE ne | 
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Par la fituation , on entend la Situa- 
maniére de placer à propos tout le Pi 
corps, ou la partie feulement. La fitua- de la 
tion de rout le coprs: eft d’être cou- Ki cs 
ché dans toutes les luxations du tronc luxa- 
ou des extrèmités inférieures ; mais ‘°° 
il n’eft pas néceffaire que le malade 
garde le lit dans les luxations de la 
machoire , & des extrémirés fuperieu- 
TES | pe 
- Pour que la partie foi. bien fituée oise 
plufeurs chofes font nécefaires. 1°, Il quedoic 
faut. que les mufcles foient autant ré- F7 ie 
lachées qu'ils peuvent l'être ; qu’ainfi tion de 
par exemple , les mufcles étant ten- nie 
dus & dans la flexion & dans lexten- 
fion , on donne une fituation moyen- 
ne dans laquelle la partie foit autant 
féchie, qu'étendué. 2°. Le membre 
doit être également appuyé ; car fi 
quelqu’endroit portoit à feu, les muf- 
cles feroienteffort pour le:foûtenir , 
& fuppléer au défaut de Pappuis ce 
qui pourroit çcaufer de la douleur , 
& faire de nouveau fortir los de fa 
cavité. 2°.-1l faut que la pente n’em- 
pèchepasle retour des liqueurs, par- 


ce que fil 


er. A: À RE # 
fi Pextrèmie du membre blefér 


tropiballe , ‘il pourroit. arriver 


es ee 
(== cg 
SENS 
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gonflement , tenfon , dépôt & abfcis. 
4°. Il eft néceffaire que ce qui fert à 
appuyer da partie foit molet , afin 
que la malade né foit point incom- 
mode , ce qui Pobhi hgeroit: à des mou- 
vemens très-nuifibles. 4°. La: partie 
malade doit être füre & ftable | & 
l'on fent aflez pourquoi. Cette fure- 
té dépend de la folidité. du lit pour 
les luxations du tronc & des parties 
inférieures, & de la régularité de 
lécharpe : pour celles des parties fu- 
périeures. On obfervera qu 11 faut 
coucher le malade de maniére qu’on 
puifle le panfer commodement, ainf 
l’on placera le côté malade vers le 
bord du lit. 1 
3e. mai, La 3e. chofe effentielle à la cure 
cation. des luxations , eft de détruire les ac- 
1 : cidens préfens ; & de prévenir ceux 
accidens qui peuvent furvenir. Te vais traiter. 
: Lo a chacun de ces -accidens : je: commen. 
luxa- ce par la douleur & la perte ou le vi- 
HO ce du mouvement. 

Haute dis dans le gëi énéral des fignes 
remar- qu'il'ne falloit pas regarder la dou- 
dire 1 leur ni le défaut du movement com, 
He me fignes certains d2;‘luxations ; mais 


& à l’im ct 
Pt ils en font toujours accidens. Lim 
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puiffance de mguvoir le membre æ fu 
t peut vénir eh confequence du feul f f de 
déplacement des os, ou bien ne de- ne cef 
pendre que de la crainte de fouffrir , Be 
une perfonne très-fenfible évirant tou- après 
tes fortes de mouvemens douloureux 3 19 
mais dans l’un & dans l’autre cas duit. 

‘elle cefle pour lordinaire de même 
que la douleur , quand on a réduit 
Vos : je dis pour l'ordinaire , puifque 
- quelquefois la douleur, & Pimpuil- 
fance qui en eft la fuite , fubfiftent , 
quoique l'os foit réduit parce que le 
grand tiraillement a pu caufer des 
allongemens confidérables | ou des 
ruptures des fibres dans les mufcles, 
& les parties nerveufes. Alors on au- 
ra recours aux remedes que nous al 
lons propofer pour les contufons 
_. Ilya fouvent de fi fortes contu- 7.5. 
fions , qu’elles font des tumeurs & mentdes 
. des boites douloureufes. Dans ce cas Rene 
)on fe fert de la faignée, des narco. 
tiques , & on applique fur la par- 
tie des cataplafmes , linimens , fo. 
mentations & autres topiques qui 
doivent être _émolliens : anodins & 


FR |  Mou 
AE MOUVEmMEnS convulfifs font vemens 


Lu w " 


ne 
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cp caufés par le tiraillement des nerfs 


nr OU parties nerveufes, mais 1l ceflent 


Sa ordinairement lorfque l'os eft réduit. 
réduit La fiévre furvient quelquefois par 
Com Ja douleur vive. Souvent elle m'arrive 
di. duele3e. 4e. ou çe. jour, & dans ce 
à la fé cas elle eft excitée par l’irritation que 
fes RE caufe quelque matiére infiltrée, ou 
tions. épanchée, ou par l’inflammation qui 
n’eft jamais fans fiévre. On appaife 
le rout par de grandes faignées, la 
diétte, & autres remedes généraux : 
on applique fur la partie des ropi- 
ques émolliens & réfolutifs qui ne 
bouchent point les porés, & aufquels 
on ajoûte les anodins & narcoti- 
ques, qu’on fait mème prendre intés | 
rieurement 
meirla La gangréne n'arrive pas à l’en- 
gangre- droit méme de la luxation , mais tou- 
ne jours plus bas, à moins qu’iln’y ait 
luxa.  playe. Elle eft caufée par la compref-, 
MONS fon des nerfs & des vaiffleaux fan- 
guins, de même que la paralyfe , : 
ce qui fe voit dans les luxations des : 
vertebres, & par tout ailleurs où les 
os luxés compriment les vaiffeaux ,: 
& empêchent la diftribution du fang ;! 
& des efprits animaux. 


\* 
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Le meilleur moyen d'éviter la gan- say Aie 
* ÿgrene, c'eft de faire la ‘réduétion ; midier. 

mais fi les os ont été longtems dé- : , 
mis , ou qu’en les réduifant on ait 
meurtri les parties , la gangrene peut 
furvenir, & alors elle demande une 
Cure particuliere , qui fe trouve am- 
plement décrite dans le Chapitre de 

la luxation des vertebres,. 
Les cliqueris qui fuit les luxations , Caufe 
eft caufe par la difette de la finovie AT 
Où par fa trop grande abondance. dans les 
C’eft un bruit quife fait en rémuant ze" 
le membre , foit par le frotement des 
cartilages trop fecs, foit par le gar- 
goüillement de la finovie trop abon- 
dante , ou peut être auffi par Pair 
mêlé avec elle. 

Si la finovie n’eft pas en fufifante DE à 
quantité , il faut frotter l’articula 
tion d’huile pénetrante , & y appli- 
quer des fomentations émollientes , 
pour fuppléer au défaut de la; fino- 
vie , & en procurer une filtration 

| plus abondante. Si l’excès de la fino- 
_ vie caufe le cliquetis, on fait mouvoir 
la partie, & on applique fur le lieu 
de Particulation des réfolutifs fpiri- 
tueux. Quand malgré ces precau- 


NS Ci 
Do / 


AS 
EN ne a à 
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tions il futvient anchilofe , on 4la trai- 
te comme nous le dirons en parlant 
de cette maladie. 

Façon S'il fe rencontre playe , il faut 
de fa faire un bandage femblable à celui 
dage que nous recommandons dans fon 
jt lieu pour la fraéture compliquée. Par 
tion et Ce Moyen on tient la partie en fitua- 
RP fion fans être obligé de la remuer 
playe, dans les panfemens. Il ne faut pas que 

/le bandage foit ferré , parce qu’il 
ne fert principalement , que pout 
contenir les remedes. 

AA furvient apoltème , on le 
m-nrestraite felon fes tems , & fa termi- 
apofté naifon. S'il fuppure , on Pouvre de 
pes ii bonne heure fans attendre fa matu- 
nenrauxrité ; parce que la matiére par fon 
tions, éjour » pourroit gäter. les parties 

qui font autour de l'article, & mè- 

me entrer dedans ; ce qui feroit une 

facheufe maladie. 
Ce qu Quand la tête de los eft fortie 
0 avec tant de vionlence qu’elle a rom- 
Les ligae pu les ligamens, les rendons & la peau 
ue même , on la remet dans fa cavité 
es tet- ; 
dons &le plus Promprement qu” left poffible 
la peau & on panfe la playe comme l’art 


D ordonne ; mais le Fe PA 1 


dur avant tout ce tems-là. 


N Pr: 4 1 
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pangrene furvient, & l’on eft obli- 
gé de faire l’amputation. 

Lorfqu’ il y a fraéture & luxation Ce qu'il 
dans le même os , il faut râcher de pan o 
réduire la luxation , puis on réduitil y a 
& panfe la fracture. S'il eft impol- Muse 
fiblé de réduire la luxation, ce qui tion. 
arrive quand la fracture eft fi pro- 
che de Particulation qu'il n’y a pas 
aflez de prife pour faire Pexrention , 
voici pour lors de quelle mañiére On - 
devra fé conduire. On réduira la frac 
ture , on appliquera fur la antab 
des défenfifs | puis de réfolurifs & 
des fondans , afin d’entretenir la 
fluidité de la finovie, & quand le 
cal des os fraéturés fera formé, on 
fera Pextention pour réduire la luxas 
tion. 

Cette methode ne réuffit pas tou- 
jours, mais il n’y en a pas d’autres. 

La feule chofe qu'il y air à craindre 
c’eft qu'après un fi long-tems , la 
luxation ne puifle plus fe réduire ; 
ce qui n'arrive cependant pas toujours 
puifque lon réduit & guérit des lu- 
xations au bout de fix mois, un an, 
& plus , & que le cal eft fermé & 


C ij 


£æ : 19 raté 

: Outre Papplication des topiques, 
pour éviter que la finovie de l'arricu- 
lation, s’épaififfe pendant le traite- 
ment de la fraéture , & l’endurciffe- 
ment du cal , on doit lorfque l'os 
commence d’avoir affez de folidité 
à l'endroit de fa fraéture , on-doit, 
dis-je, commencer auñi à mouvoir. 
l'articulation peu à peu, & par de. 
grés , en augmentant chaque jour, 
afin de conferver la finovie, dans fa 
fluidité : naturelle, , &.::de-pouvoir, 
faire la réduction avec fuccès, lor{-. 
que le cal fera aflèz foit pour fup- 
porter les extenfons. | à 


- Cure particuliere des M añbns 
: ASUS de caufe interne. 


Due a Si la convulfion des mufcles a chaf.. 
luxa. LE los de fa cavité il faut d’abord ré- 
De duire la tête.luxée & la contenir en: 
par j> fon lieu , pendant qu’on traite la:. 
RdUe convulfion, ce qui fe fait differem- 
‘ment RAR fes caufes , dont. nous: 
ne parlerons pas dans ce rai AS 
UD Si les ligamens font relaches , & 
luxa- qneles mufcles foient paralytiques , 
fée D on réduit l'os, & on le contient par un 


Ja rcla- bandage exadt » & par la fituation-du.. 
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malade & de la partie afigee. Qaaaron 
applique plufieurs fois par jour les ous 
fomentations fpiritueufes & aroma- la para- 
” tiques, après avoir fait des friétions due 
avec des linges chauds pour ouvrir 
les pores , faciliter la penétration 
des vopiques , & donner lieu à la 
tran{pofñrion. On fait du refte obier- 
ver le regime , on fe fert des remede 
généraux ; & à l'égard de la paralylie 
elle demande un traitement par- 
ticulier. Ce n’eft pas ici le heu d’en 
arler. 
- 7 Si la finovie s’eft accumulée à un Curedes 
N . î Tr ÿ luxa- 
tel point, qu’elle ait chafié Pos de tions 
fon lieu , il faut faire fon poñible SUB 


À pat la 
pour le remettre & le retenir forte- Et de 


ment. On fe fert en cette occafon là fine 


d’un bandage qui preffant la rête 
contre le fond de la cavité, poule la 
finovie à la circonference;devenant par 

la plus exterieure , & par confequent 

plus expofée à l’aétion des tropiques ; | 
il eft plus facile de la difloudre & F 
de la diffiper par les fondans & rélo- : 
lutifs que l’on#applique fur la partie. 
Outre cela il faut à chaque panfement 
remuer long-tems la tête de Pos dans 

fa cavi % 3 s’en fervant comme d’un 


Le ja 11 @m 
A à RE à ! 
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pilon dans fon mortier, pour froifs 
fer & attenuer la finovie, & la ren- 
dre capable de tranipirer au dehors , 
ou de rentrer dans fes couloirs. 
+Cutedes Les luxations caufées par le gon- 
tions flement des têtes & des cavités des 
st à os, fe gueriflent quelquefois lorf- 
le gon qu’elles ne font point complettes. 
ee Si le malade eft rachitique , on 
& des trouvera dans le Traité du rachiris 
que les remedes qui lui conviennent, 
Lorw Si le gonflement eft caufé par 
ile Pour habitation dans les lieux marécageux, 
rachitis. On joint aux opérations chirurgicales 
dei le regime qui doit être chaud & fec, 
| deslieux ainfi que l'air dans lequel on tranf- 
nue porte le malade. Les medicamens 
*  hydragogues conviennent parfaite- 
ment, & l’ufage des eaux minerales 
chaudes eft furtout d’un grand fe- 
cours. 
Dore de. Si le levain fcrophuleux eft bi cau= 
vain fe du gonfiement. de los, on fe fer- 
je vira des remedes qui conviennent 
‘  auxécruelles. 
Moss UE |: frictions mercurielles font 
venc- propres À ceux en qui le virus venerien 
net.» a caufé le gonflement des jointures.. 
PES) on J'ai vü ce remede réuflir à à un gat=. 


HE 
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gon Doreur qui avoit la jambe pref- at 
qu’entierement luxée , par le mer- für ceux 
cure; ce qui me fait croire qu'oni Fa De 
pourroit fe fervir de même des fric- aux mi. 
tions mercurielles pour guérir lesns. 
ouvriers des mines qui font attaqués 
de gonflemens dans les os, & qui 
ont les; jointures dejettées. 


GET AP D'IURPPMET 


DE LA LuxATION DE LA TESTE, 
UX côtés du trou occipital 1l Articu- 
y a deux condiles qui font re- tion de. 

cus & emboërés dans les cavités des : A 

deux apophifes obliques fuperieures 

de la premiere vertebre, ce qui for- 

me un ginplime à deux têtes & deux 

cavités , aflujeties par des ligamens 

courts , forts & croifés. Par cette 4 mon 

articulation la tête ne peut que fe “emens. 

fléchir & s'étendre ; elle fe tourne 

fur les côtés ; par le moyen de lar- 

ticulation de la premiere vertebre 

avec la feconde. Sept ou huit paires 

de mtiféles très forts fervent à exé- 

40 ji 


er! 
f 


D 


qui Ed, | 


ii QUOI, 


NT 


: dile- 


53 _ Traité 


cuter tous Ces mouyemens. 


Cequi , Le trou occipital à côté duquel | | 


pailepar 
le rt fe trouvent les: deux condiles qui | 


occipal font l'articulation de la tête avec 


“Ja premiere vertebre du cou , eft | 
cette grande ouverture par laquelle | 
fort la continuation de la moële al | 
longée , qui paflant dans tous les | 


trous des vertebres , forme la moële | 


de Pépine. Les nerfs accefloires:& 


les arteres vertebales paflent auffi 


par le trou occipital. 
Il eft prefque impoffible que la 


Hoaroit 
impofli- 


ble que tête fe luxe d’avec la premiere ver- . 


Ja tête tebres, La deuxiéme vertebre , la troi- 


fe luxe 


d'avec fiéme & les autres fe laxent ‘plus fa 
la, pre- cilement , parce qu elles font plus 


La miere 
vértébre éloignées de la tête, & qu’il eft clair 


La 2 que les. vertebres doivent fe luxer 
A d'autant plus aifément , qu’elles font 


me,qua- plus éloignées jufqu'à: un certain 


te point “de la jointure de la tête. D'ail- 


plus fa- leurs la jonétion de la tère avec le 
ment , COU ne fe fait pas feulement par le 
& pour- moyen de .la premiere vertebre, la 
feconde y eft fortement attachée par 
‘un ligament qui part de Papophife 
‘odontoïde , & s’infere à la Pas in 
| æerieure du trou occipital. 


d 
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miere vertebre fe luxe auf diffcile- 
ment d’avec la feconde ; À caufe de 
Papophife odontoïde qui lui fert de 
borne , & eft retenuë & attachée par 
deux forts ligamens ; lun poite- 


ieur qui empêche qu’elle ne fe ren- 


verfe en arriere , & lautre qui la 
tient attachée avec la partie interieu- 
re du tron occipital. 


Des caufes de la luxation. de 


quelque utilité: 


| paloïes L 


la tête. 


Il n’eft pas néceflaire de s’éten- 
dre beaucoup fur les caufes , parce 
que nous les avons détaillées fort au 
long dans le général ; je ne puis ce- 
pendant m'empêcher de raporter ici 
une hiftoire. tragique que peut avoir 

Le fils unique d’un Ouvriér, âgé Riu 
de 6. à 7. ans , entra dans la bouti- au fajec 


à des cau- 
que d’un voifin , ami de fon pere. En PO ja 


‘badinant avec cet enfant, il lui mit luxa- # 
* une de fes maïns fous le menton, & a de 


la têtes 
Pautre fur le derriere de la tête, puis : | 


l'éleya ainfi en lair:en difant qu 110 


ni faire voir fon grand-pere ; 
ë C vi &i 


+ 


L" 
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magiere de parler baffle populaire, 
À peine cet'enfant eut-1l perdu ter- 
e, qu'il fe mutina en Pair ; fe diflo- 
qua la tète & mourut à Pinftant. Son 
pere qui dans le moment. fut averti , 
tranfporté de colese , .corrut après 
fon voifin, & ne pouvant l’atteindre, 
lui jetta un marteau de Cellier, qu'il 
tenoit à la main, & lui enfonça la 
partie tranchante de ce marteau , dans 
ce qu’on nomme la foffette du cou: 
En coupant tous les mufcles , il pé- 
nétra l’efpace. qui fe trouve entre la 
premiere & la feconde vertebre du 
cou, & lui coupa la moële de Pépi- 
ne, ce qui le fit périr à l’heure même. 
Ainfi ces deux morts arriverent d’une 


façon prefque femblable. 


Danger Cette maniere de badiner avec Îles 


de fuf- 

pendre 
15 en- 
‘fans par 
Ja tête, 
comme 


enfans n’eft que trop commune par- 
mi les gens du bas peuple parce qu'ils 
ne fçavent pas le danger auquel ils 
s’expolent. Peut être aufi que Penfant 


al gone feroit pas mort s’il eût été plus 


Va: 14 
an 4 


tranquille $ car je ne doute point que 


ue eu les mouvemens qu’il fe donna , n'ayent 


nant. 


uclle 
& la 


été une des principales canfes de la 
luxation de la rête. - . 10 


Nous obfervons dans P# je tous 
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les pendus , que la premiere vertebre sauf la 
du cou eft entierement feparée de laine de 
feconde : c’eft peut-être Ra a cau- la mort 
fe la plus propre & la plus puiffante ds et 
de leur mort. Cette obfervation me 
perfuade que la tête & la premiere 
vertebre du cou fe feparent très-dif- 
ficilèment , & que prelque toutes les 
fois que lon croit la tête luxée, ce 
n’eft qu’une luxation de la premiere 
vertebre d'avec la feconde. 


Des Signes &> du Pronoffic de la 
luxation de la tête. 


Les, fignes font apparens, &très- Les fig- 


UE . nes & le 
funeftes , ils ne durent pas long- tems; prono 


puifque le malade meurt par la com: tic de la 


luxa- ‘ 
preffion , ou le déchirement du tronc tion de 


de la moëlle de l’épine, fi on neré- la tête 


font évi 
duit pas promprement cette luxation. PRE 


trés fu- 


De la cure de la luxation de Let 
; la téte. 


Il me fomblé qu'il n'eft pas impof- Ge 
fible de réduire une luxation de la la rêre 


(t pas 
tête, particuliérement fi elle eft in- = cure 


COPA né ‘ble, 


= : 


CPE At | 
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La réduétion fe fait avec un laq 
fendu par le milieu, ainfi qu'il eft 
reprefenté dans la figure fuivante. 


Manie- On pale la tête dans l'ouverture A 


re de du lag, & on place les côtés de la 
réduire 


* 


 Lisluxa. fente, l’un fous le menton , & lau- 
 Hons de tre derrière la nucque du coup. Les 


: Es “ chefs BE paffent fur les oreilles, puis 
'EOû, : 


on les joint en manière d’anfe , fur 
le fommet de la tête, & on y ap- 
plique les forces qui doivent tirer. On 
a un autre laq plus long, & fendu 
de même en F, dans la fente due 
quel on pañle la cêce , faifant ap 
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pliquériles deux côtés de la fente 
fur les épaules du malade, & les 
deux chefs G H, Pun le long de lé- 
pine, & l’autre le long de la poi- 
trine & du ventre. On lie enfemble 
les deux chefs entre les cuifles, à un 
pied ou deffous des parties genitales , 
& dans lanfe de ce laq , on en 
pafle un autre, que l'on attache à 
un point fixe. Alors le malade étant 
couché fur le d’os, on fait tirer le 
laq fupérieur avec les mains ou des 
machines, pendant que le laq infé- 
rieur refifte au point fixe qu’on lui 
‘a donné , ce qui fait l’extenfion & la 
contre extenfon. Lorfqu’elles font fuf- 
fifantes , l'Opérateur a foin de pouf- 
fer la tête du côté convenable à la 
réduction. 

L'appareil conffte en une com- Apareit 
prefle figurée en croix & couverte dent 
d’un défenfif. Les parties À & B, pliquer 
nn fe btour:du cou, la: pattie Gite) 
defcend le long des vertebres du coution de 
jufqu’au d'os, & la partie E, monteés di 
& s'étend fur l’occipital. Le touteft cou. . 
contenu avec une fronde de F, à 
quatre. chefs , dont deux font le tour 
du cou, &.les deux autres celui de 


Gain EN WTraie 
a tête en fe réuniffant au front à | 
Il centre de la fronde fe trouve ini 


| Hat a aa nuque. On at couches 
le malade fur le dos , la tête fort 
haute , appuyée fur un couffin creux. 
dans fon milieu , & relevé des bords, : 
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pour appuïer les côtés de la tête , & 
fervir comme de fanons. 


On fait de copieufes faignées , de LÀ 


trois en trois heures, les premieres o 


UE 


qu 
on doit 


du bras , les autres du pied, &on ne 
les répéte plus ou moins, fe confor- Jéiis’la 


mant à la grandeur du mal, & aux réduc- 
forces dn malade. On fait Lies dans Là 


tion € 


les commencemens des fucs de Bu-ou du 


. Re € 
glofe | Bourrache , Laituë : on en 


donne trois ou quatre onces de qua- 
tre heures en quatre heures, dans 
Pintervale des boüillons , avec deux 
gros de firop des cinq racines. Lorf- 
qu’il ne furvient point de fiévre, on 
donne linfufion des vulneraires de 


Suifle , & des plantes cephaliques. 


On tient le ventre libre par des la- 
emens , & on fait obferver un par- 
ait filence au malade, & aux affif- 
anse 
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CHADICRELULT 


Des LA LUxATION DE 
MAGHOIRE INFÉRIEURES 


Le CHEN ‘ ES 


(Aréie T A mächoire inférieure ef; jointel 
de la par un double genou, avec les 


re deux os des tempes, à chacun def-f 
tieure, quels il y a une cavité , qui de cha-# 
que côté recoit le cohdile de la mä=| 
choire. Il fe trouve un cartilage mi-# 
toyen entre celui qui couvre le con-# 
dile de la mâchoire , & celui quik 
énduit la cavité des os des tempes.h 
Les ligamens font foibles , mais les 
mufcles font très-forts , particulieresh 
ment ceux qui levent la mâchoire, 
| & la préfentent contre l’autre pou 
La m3. la maftication. Î 
choire La mâchoire fe luxe en avant des” 
fe luxer deux côtés , ou d’un. feul : elle neb 
qu'en peut. fe: luxer en arriere directe-l 
d'un fai ment de droit à gauche, ni directes 
ou des ment de gauche à droit. | 
nov & La voûte du canal offeux de lo 
_pour- reille, empêche la luxation en ar- 
quoi. 


\ 


des Malaëi es des Os. 67 
rière , dé même que l’éminence of- 
eufe de laquelle. fort Papophife fti- 
loïde. Les apophifes épineufes du 
[phenoïde empêchant de chaque côté 
que la machoire fe luxe de droit à 
gauche , ni de gauche à droit ; la 
machoire inférieure ne peut donc 
tre luxée qu’en devant , foit qu’un 
eul condile fe déplace , ou que les 
leux foient déplacés. 
Il faut de plus que la bouche foit ‘ pe 
mverte dans le tems même quela ma Do 
hoire fe luxe ,» Car tant qu’elle :ref- SA 
éra fermée , il n’arrivera point déldins de 
Uxation , parce que les condiles fe- Per 
ont toujours tournés du côté OPPOLÉ choitefe 


u feul chemin qu'ils peuvent pren- luxe, & 


lre pp fortir de leur lieu. Au 
)es Jignes diagnofics de la luxe 
#07 de la mâchoire inferieure. 

Signes 


. Quand la luxation eft des deux ;” en 
ôtés , la bouche eft ouverte , & le xation 
ialade ne peut mâcher ; les joties font MS 
pplaties lorfqu’on ouvre la bouche 
1 malade , il fouffre de grandes dou- 
urs ; ikne peut parler diftinétement; 

. falive coule en’ abondance ; elle 
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fort de la bouche M hat 3 
le fond du gofier eft à fec, & enfin! 
ce qu'il y ade plus ficheux , la de 
glutition ne fe peut faire qu'avec 
peine, L 

Pour Si le malade ne peut fertner la bou- 
malade Che pour mâcher, Fabrice d’Aquaper 
ne peut dense, dir que cela vient de ce que le 

eétmerla 

boche. Lio de la mâchoire eft forti def 
deflous le zigoma , & ne peut plus! 
remonter. Le même Auteur dit , que! 

cela n'arrive qu’aux grandes lisa 
tions , lofqu’il y a un écartement con" 
fiderable de la mâchoire ; ce qui peut” 

bien être ; cependant je crois que ce“k 
air la arrive ordinairement , parce queñ 
< les condiles fe font gliffés en-devant à 
| & ont alors leur appui dans la ligne! 
qui pañle directement de origine des 
mufcles à leur infertion , ou que por! 
tés plus en avant les condiles appuïent! 

au delà de cette ligne. Dans cette fi- 
tuation , il eft évident que la con 
traction des mufcles ne tend. qu’à 
_prefler les condiles contre la baze du! 
crâne, & àles éloigner de leur ar 
ticulation : c’eft ce que concevront: 
aifément ceux qui auront quelque! 
teinture des mécaniques. : À 
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Les joües font applaties, parce que Pouri 
la machoire inférieure en s’éloignant , Sn à 4 
end & applatic les mufcles büccina- font ap- 
reurs: Le mafleter & le croraphire? * ve 
font une faillie en dehors , parcéqu'ils 
font en tenfion & en contraction. 

. Le malade fouffre de grandes dou- Pos y 
leurs lorfqu’on lui ouvre la bouche de is 
paice que les mufcles qui la ferment 560 
font tendus ; par le trop grand éloï- oivre la 
gnement de la machoiïre ; ce qui faig PPHERES 
que quand on veut l’ouvrir davanta- 

ge on étend & tiraille à l'excès les fi- 

bres mufculeufes. 

Le malade ne peut parler ; parce Pour- 
que les lévres ne peuvent s'approcher , que) NS 
& que la langue ne s’applique plus au Fat cris 
palais, ni aux dents ; ce qui eit ablo- parler, 
lument néceffäire pour larticulation 
de la parole. d 

La falive coule en abondance, & PO 
involontairement : elle coule en abon- falive 
dance par la compreffion des glandes ule en 
falivaires , & celle fort involontaire- dance & 
ment , parce que la langue ne peut rer 
plus la pouffer au font du gofier pour remca, 
l’avaler, & que les lèvres ne peuvent ; 
£e joindre pour la retenir. 


Le malade ne peut avaler , parce 


5 ke 
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des que la langue ne s’aplique plus con: 
malade tre le palais, &ne peut fe renver= 
Fe joutfér en arriere pour pouflér les aliz 
avaler. “ 
mens, ou la falive dans Pœfophage. 
1 Le fond du goñer eft fec ; par- 
Ft ce que la falive ne l’humeéte plus (le 
fond dummalade la jettant involontairement 
FO au dehors, & ne pouvant avaler ) & 
| parce que d’ailleurs Pair qui y pafloit 
auparavant humelëté, n’y pañle plus 
avec cette modification. | 
Signes Quand la mâchoire n’eft luxe 
nee M'que d’un côté , la bouche nef pas 
d'onfulfi ouverte ; le menton eft tourné 
gente du côté oppolé à la luxation , les 
mâchoi. dents ne fe rencontrent pas VIs-à=vis! 
re infe- celles de la machéire d’en-baut, le 
£ICure, d 
gonflement & la tenfon des muf- 
cles n’eft que d’un côté, &, tous: 
les autres fignes s’y rencontrent.  ! 


Des caufes de la luxation de lai 
À L ° . { ,. 
mMmachoire inferieure. 


Css Ces caufes fontinternes ou exter- 
caufes” nes, & font les unes & les autres ren 
font 1% fermées dans le général des luxations.h 
externes I] eft neceffaire d'ajouter quil ue 


ps agiflent 11 


que Les chutes ou les cou 


w 


des maladies des Os. r 
[a mâchoire dans un certain fens , La mä 
? choire 
pour qu'ils puillent la luxer : enue peuc 
effec fi elle eft pouflée de devantengncre 
arriere | les condiles renébatreront {2e 
La voûte du canal offeux de l'oreille , qe 
& les éminences d’où naiflent au it Gi 
apophites ftiloïdes. Si elle eft pouffée conpaut 
par les côtés , les‘condiles feront re- fort e 
tenus , comme on l’a deja dit, parhaut je 
les apophifes épineufes : enfin fi le bouche - 
coup poulie la maächoire de bas en nt 
baut , elle rencontrerala mâchoire fu- F5." 
perieure ; d’où l’on doit conclure 
qu’elle ne peut guere être luxée que 
par un coup qui fafle ‘effort du, 
haut en bas, & qui agira avec plus 
de facilité, f la michoire eff baillan- 
te. Je n’en ai jamais vû d’autres, & 
de grands Praticiens laflürent de 
même : il n’eft pourtant pas impof- 
fible qu’il n’en arrive par des coups 
donnés différemment ; mais je crois 
qu'il faut que la bouche foit au moins 
un peu ouverte dans Pinftant du coup, 
ou de la chute. 
La mâchoire fe luxe plus difci- eq 
lement que bien d’autres parties , 14 ma 


:non- feulement par tout: ce que nous ANR 


Pr e Rr ; mais encore Parce fcpar 


toi: | 


chu : 


VE 


PR 0 OUTrARE 
caufes qu’il fe truove deux articulations 
Se que ces deux articulations font éloi- 
les de gnées l’une de autre, qu elles réfif- 
ne à tent toutes deux en même-tems, @! 
paities, que les mufcles font très-forts , &! 
le font d’autant plus, que leur malle! 
charnuë eft compofée de fibres très-! 
courtes. Ces mufcles en fe contractant, 
machinalement dansles coups de la” 
machoire ,  réliftent & font efort, 
pour la retenir dans fa place. 

Pas On voit quelques perfonnes à qui. 
br “de l'articulation de la mâchoire eft fil 
l .mä- lache qu'elle fe luxe très-fouvent ent 
ne fa. baillant. Je l'ai remife jufqu’è à deux 
ce fois dans un même jour à la même 
interne Perfonne, 


en bail-- 
Jant, 


_ Du pronoflic de la luxation de! 
la mâchoire inférieure. 


Apho.  Hypocrate dit que fi on ne remet 
rifme promptement la machoire, il arrive W 


FUN une groffe fiévre , afloupiflement 
le pro. inflammation > convulfon , vomi{fe- 
Dour ment de matiere billieufe , & la 

tion demort même du malade le dixiéme à 


Ja ma. 1 
choire jour. C’eft ce que je n’ai jamais vû 51 


inférieu SEPB in gift pas le à que \ 
EC, ses 


; Fr À : 
» À : ATEN 1 | x 
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cela arrive dans les fortes luxations , 

par le grand tiraillement & la tenfion Ellen’eft 

de plufeurs mufcles & d’un grandPoint 
« fach-ufe 

sombre de nerfs qui fe repandenticlleet 

lans cette partie ; mais cette luxa- P'on>- 

: e à À tement 

10n n’eft point facheufes fi élle eft :eduics, 


romptement réduite. 


De la cure de la luxarion de 
la mâchoire infiricute. 


Pour faire la réduétion , on affit tel 
> malade fur une chaife à la hau- de re 
ur de la poitrine d’un ferviteur Chi- ‘M Lo 
rgien , qui appuie contre fa poi- tou des 
ine garnie d’un petit oreiller | le ur, 
erriere de la tête du malade , & °°" 
retient avec fes deux mains, qui 
our cet effet font mutuellement join- 

s par l’entrelaffement des doigts , 
+ fortement appuïée fur le fran. : 
Aide en embraffant, ferrant & re- 
nant ainfi la tête, fait la contre-ex- 
nfion. Le Chirurgien, après avoir 
rni de linge fes deux pouces pour 
fe point bieffer contre les dents , 
introduit dans la bouche lun à 
oit & lautre à gauche, & les ap- 
ie fur les dernieres dents molaires, 
Tarte LATE | 


». 


ES 


. vaifes 
metho- 


= ever infetieuré, pour la pouffer em bas 80h 
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le plus proche qu'il eft poñible de. 
l'articulation de la mâchoire. Il pouf- 
fe alors en bas & en arriere; en bas : 

. pour allonger les mufcles, &:én arrie- : 
re pour placer les condiles: Il réleve | 
enfin le devant de la machoire, en 
même-tems qu’il jette fes pouces dans « 
les joûes le plus promptement qu’il eft . 

_ poñfible , pour n'être point mordu ; ! 
ce qui arriveroit par la prompte con- 
tra&tion des mufcles, qui pour lors! 
ent fubitement la machoire. 
‘Mau. Il y a des Chirurgiens qui veulent 
faire cette réduétion à grands coups | 
de de de ‘poing fous le menton. Ily'en: al 
Poe d’autres qui fe fervent d'un batonk 
tion de Où d’un levier qu'ils appuïent, furt 
l2 mâ- Jedevant de la mâchoire fuperiéure ,n 
choire. 
À Loups pendant qu’ils fonc effort fur les der 
dépoing nieres dents molaires de la mAichoire! | 
Avec un 
la-reduire. Ÿe rejette cette methodes 
dans läquelle en rifque de rompren 
les dents incilives , de caufer beaush 
coup de douleur , & même de bi! fe 
fer le fond du gofier, fi le bout du 
levier -s’échappoite °°: | # 


+ + 


ie “Il y'en a qui mettent une a 


or 
Palo: de baillon: fous les sens F Un: Hope 


: die ri 
'& V 
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le menton, par deflous commé les pre- 
miers ;. mais ce moyen eft tout-à-fait 
contraire. On ne pouroit le mettre en 
ufage avec fuccès, qu’au cas où le 
ballon feroit placé fous les dernieres 
dents molaires, fans toucher les au- 
tres. Alors en appuiant , Cu en frap- 
pant fous le menton , comme pour 
approcher. la mâchoire d’en: bas. de 
celle d’en haut ,. pendant que le bâil- 
Jon refteroit au point que nous ayons 
dit,, -peut-êtré pourcit-on faire. ain- 
di la, réduction, parce que les coups 
de poing, ou les efforts des mains , 
& la reliftance du bâillen feroient 
-alonger les mufcles ,. & qu’on pou- 
xoit alors fans, crainte fepouflér les 
condiles dans leurs cavités 5 mais 
comme il eft impoñfible d’aflüjetir un 
bäillon fous les feules dernieres dents 
molaires , je tiens ce moyen très-dif- 
ficile à pratiquer , maïs cependant 
moins dangereux que le precedent... Le bail- 
Si ceux qui fe fervent du bâillon, de 
Je fond appuïer fur les autres dents d'aucun 
que les molaires, ils ne’ peuvent ja- pe Là 
mais réufir, parce.que la.force mou- portefur 
“vante s’exerçant alors-fur le bäillon Ris 
«qui, fait le, point d'appui , ne peutque les 
Reis. 4 he. ‘D 1j  molaires 


? 
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être d’aucun effet : on cafferoit Îles 
dents ,; & la machoire même, plû- 
tôt que de la réduire. 

Dans J'ai vû des machoires qui fe font 
ses réduites d’un feul coup de poing fans 
choire -baillon; mais la luxation étoit incom- 
réduire plette ; 5 C’eft-à-dire que les condiles 
à coups m'étoient pas fort écartés de leur ar> 
depoi8 ticulation ; & certainement ils War 


voient point été portés eflez en avant 


OX 


pour pañfler au delà de la ligne de 


direction des mufcles ; car dans cette 
fituation les mufcles s’oppofant de 
toute leur force à la réduction, il eût 
V,: PI. ® 

été impoñble de la faire par les coups 
de poing. La fituarion du mafleter 


& du prerigoïdien interne dans ‘les 


luxarions de la machoire , autorife 
: fuifament cette penfée. À Pégard du 
“crotaphite, il eftfi allongé qu’il ne 
peut agir. 
Com: Lofque la luxation n’eft que d’un 
ment côté , on ne fait l’extenfion & les au- 
duie da tres mouvemens que du côté lüxé 


lux. : Cette luxarion eft plus difficile à ré 
tiond” un 
{cuicôté 
Cette diles, pour deux raifons. 1° Parce 
Inxa 
_ uon eft 


duire que la complete des deux con-. 


que les mu'cles n'étant pas fi fort, 
plus dif. étendus , fe contraëtent is ou de! 


Den 


des Maladie des Os. 77 


force, & font neceflairement plus de file à 
reliftance ; 2°. Parce que la mächoi- able 
re étant moins ouverte , on ne peut com 
porter le pouce aufi près de PEL des 
culation , ni par confequent vaincre condiies 
la réfiftance des mufcles , avec au- 
tant de facilité que dans la luxation raifons. 
_des deux côtés, 

_ Tout l'appareil confifte en un fim- Aparcil 
ple défenfif , & une comprefle en quon 
forme de fronde k dont ont croife de, mettre 
chaque côté les chefs en les attachant ages la 
au bonnet. Le regime & les remedes RUE 
généraux ne font pas. d’un grand ufa- 

ge, à moins qu’il n’y ait complica- 

tion. 

Je ne puis m’empècher de dire ici Luxa- 
en pañfant que cette maladie , qi complee 
paroît être diftinéte ,  & facile àte dela 
connoître par les fignes qui lui font m4 du à 
propres , fut pourtant prifeun jour pe tiguà 
pour accident d’apoplexie ; mais ayant accide nt 
été mandé, je ne trouvai pour. tout A 
fimptôme , qu'une difficulté de par- 
ler , caufée, non par l’apoplexie , 
mais par la luxarion d’un des condi- 
les de la mâchoire J'en fis la rédnc- 
tion , & far le champ le malade par- 
la avec . me facilité qu'auparavant. 
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CHAPITRE I V. 


De La LuxaATronNs pes 


VERTERBRES 


Idée YŒL feroit difficile , fans s'étendre | 
gen SE beaucoup, de décrire avec exac- 
PAdREe titude l'articulation des - verrebres. 
QU ‘Au me bornerai-je à en donner un 
scbres= idée générale, feulement pour faire 

comprendre ce que j'aurai à dire de 
leur fuxation. 

Elle Les vertebres font jointes par leurs 
font corps & par leurs apophifes: obliques. 
barlears Leurs corps font applatis par en haut, 
corps & & par en bas , excepté les fix dernie- 
nn res du cou , & les deux ou trois pre- 

obliques mieres du do: L'union fe fait par 
cartilages , & par ligamens. 

Quels _ Les cartilages n’ont pas la confif- 
nature tance de ceux qui fervent à joindre 
des car-les Autres parties : ils font bien plus 
Du rit En x, flexibles , & capables de 
{ent les prêter aux differens mouvemens du 
des ver. Corps. Il deviennent minces du côté 


tebtes. j 


Mu 
| 1e” 
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dont on fe plie , & épais du cÔtE 
oppolé. Ils font également épais, 
orfque le corps étant droir , les ver- 
tebres font perpendiculairement ap 
puices les unes fur les autres, & ils 
deviennent partout également rain- 
ces, {i l'on fe tient due avec ün far- 
deau fur la tête. 

Ces cartilages qui ont jufqu’ à Leur 
fept lignes d’épaifleur aux vertebres $Pa di 
des lombes, en ont moins à celles du 
cou & à celles du dos. Ils font fituës Leur 
entre les corps des vertebres , mais fituas 
n’occupent point toute létenduëé de io 
la furface par laquelle les corps des 
vertébres fe trouvent joints :il y a 


environ une ou deux lignes de Ia cir- : 


conference; qui n’étant point oCcu- 
pée par le cartilage, fert d’artache 
aux ligamens. L'endroit du corps de 
la vertebre où s’attache le cartilage , 
eft. un peu enfoncé, & plus poreux 
que le rebord où s *attachent les liga- 
mens , qui eft une veritable épiphife 
large d’une ligne aux vertebres du 
cou, d’une & demie à celle du dos , 
_& deux lignes à celles des lombes. 
Les ligamens des vertebres font Les ft. 
en grand nombre ; les plus confide- on 
D ve | :S PIS 
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ronfidé-rables s’attachent du corps d’une ver- 
s'arta- tebre à l'autre , & occupent par ces 
evntduattaches tout le rebord on l’épiphi- 
d'une fe dont nous avons parlé. Leurs f- 
vertebrebres ont differentes directions ; il y 


à l’aut ; x 6 
Dire En 4 d’obliques en fens differens qui 


tionsdi-fe croifent ; ily en a de circulaires , : 


A QU femblent n'avoir d'autre ufage 
£bres, que celui de lier & maintenir les au- 
tres ; enfin parmi les plans obliques 
même , On en remarque d’autres qui 
font perpendiculaires. Ces ligamens 
ne fe terminent point au rebord du 
er con. COrps de chaque vertebre 3 mais 
me un après s’y être attachés , femblent paf. 


fulligass par deflüs la partie ronde de leur 


"interne 


fientan 
térieur corps pour s’érendre {ur plufieurs ; de 
CoiM- 3 
mun à10tte qu'on peut regarder ces fibres 
toutes [isamenteufes extérieures , comme 


lès ver- : ; : 
tebres, un feul ligament commun, qui at- 


N tache toutes les vertebres par la partie 


interieure de leur corps, depuis la 
têce de los facrum, jufqu’à la fecon- 
de vertebre du cou. 
pate |: Ily a encore un autre ligament 
poite- Comme bien confiderable , qui recou- 
rieur où yre [a partie polterieure du corps des 
com-  Vertebres, & s'étend interieurement 


Punauxrout le long de la partie anterieure 
corps de PAF 


3 
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du canal de la moële de l’épine. 

La feconde articulation des ver- 
tebres, fe fait par les apophifes obli- 
ques. Elle eft regardée par les An- 
ciens comme un ginglime , où une 
Charniere, parce que chaque vertebre 
a quatre apophiles obliques que les 
deux d’en haut reçoivent les apophifes 
obliques de la vertebre de deflus & 
que celles d’en bas font reçhés dans 
les deux apophifes obliques de la ver- 
tebre de deflous. On doit plûütôt con- 
fiderer ces articulations comme des 
doubles genoux , non qu’elle foient 
auf mobiles dans tous les fens, que 
le veritable genou , mais parce que 
leurs mouvemens ne font point bor- 
nés à la flexion & à l’extenfion. L’é- 
pine ne peut fe mouvoir en differens 
fens. & même circulairement , que 
les ‘articulations des apophifes obli- 
ques ne foient autant de petits ge- 
noux. 

Ces apophifes obliques font re- 
couvertes au-dehors de chaque ar- 
ticulation d’un ligament , ou d’une 
tunique ligamenteufe , qui retient 
la finovie. Outre ce ligament on en 
trouve plufeurs autres très-fort qui 


À 


£ 


toutes 
les ver- 
tebres. 
La 2e, 
articu- 
ation 
des ver- 
tebres 
patleurs 
apophi- 
fes obli- 
ques 
doitêtre 
fegar- 
dée non 
comme 
unechar 
Diere » 
mais 
comme 
un dou- 
ble ge- 
nou , & 
pour- 
quot, 


Liga- 
ment 
capfu- 
latres de 
cette ap= 
ticula- 
tion 
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affermiffent ces articulations , & af. 
. fujetiffenc les vertebres aulfi fure- 
MÉNE, par leurs apophifes, que nous 
avons vû qu’elles Pétoient par Jeur 
corps. 
Lane : Parmi ces ligamens. les uns atta- 
mensqui chent entre elles les apophiles tran{- 
Ne .verfes, & lés autres. lient enfemble. 
& a? les apophifes épineufes.' Ceux-ci fe, 
eüflenc montrent au dehors ; maïs on en voit 
le ver encore de confiderables dans Pinterieur 
péri du canal de lépine.. Il y en a, un à 
FACE Parciculation de chaque vertebre qui 
1 va de la tacined'an apophife épineur- 
fe à la racine d’une-autre-, enfin ou- 
tre tous ces ligamens , on eh trouve 
‘Un commun à toutes les vertebres un 
part interieurement de la tête de lo 
facrum ; vers la racine de:fa de 
Son E ile) Épineufe & qui: paffant :par 
deflus tous les ligamens particuliers 
aont.On a parlé, s'attache fortement à 
la partie interieure de la racine des 


apophifes Fppiédies de ‘routes les ver 
Vo 


de lé es our Less mufcles de Pépine fe ours pas | 
nes, Moins difficiles -à décrire | que Paru 


. culation: des vertebres 5; mais comme 4 
leur defcription n "ef pas fi aile pou | 


L. 
\ L4 
vo | 
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l'intelligence de ce qui fuir, je me 
contenterai de dire que prefque tous 
les mufcles font fitués à la partie pof- 
Jterieure , & aux laterales, & qu’il 
n’y en a aucun en devant , fi ce n’eft 
au cou,où fe trouve le long flechifieur, 

& uue portion du fcaléne. Parmi ces 
mufcles de l’épine il y en a qui font 
communs à un grand nombre de ver- 
tebres , & plufieurs qui font sea 
à chacune. En quels 

Tous ces mufcles font mouvoir l’é- endioits 
| D e l’épi- 
pine d’une maniere très-fenfible , fur- 6 Jess 
tout vers les lombes où toutes lés ver- mouve- 
tebres joüiffent d’un mouvement con- cols 
fiderable. Celles du cou font aufli grands. 
affez mobiles ; mais les vertebres du 
dos fe meuvent beaucoup moins , 
parce qu’elles font aflüjetties aux cô- 
tés , que les cartilages qui uniffent 
leurs corps font minces , & que leurs 
apophifes épineufes font très-longues , 

& couchées les unes fur les autres. 

On fçait que Pépine forme un ca- r'épine 
nal qui contient la moële , & que fonc A 
les piecés de ce canal peuvent ètre blefferla 
müûes , fans incommoder cette moë- Fig ; 
%e , ni les nerfs qui en fortent par le 
derriere & par les côtés, à travers les 

D vj 
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trous que forment les échancrures 


des vertebres par leur union. 


Larti- L'importance des parties renfer- 


GR mées dans le canal de l’épine exi- 


folide , data 
& pour: elles difficilement , tant à caufe du 


4304 nombre prodigieux de leurs mufcles 
.& de leurs ligamens , que de l’union 
de leurs corps fi bien cimentée par 
les cartilages mitoïens, qu'on diroit 
que la nature fe feroit efforcée de 
concilier dans cette jonétion d’os , la 
fermeté & la mobilité. 


Des differentes efpèces de Luxa- 
tions des vertebres. 


Luxa- LE TR 
Ar, Les vertebres peuvent fe luxer com- : 
Ccompie- ; « 5 
tes qe plettement » C'eft-à-dire de façon que 


verte- los luxé ne touche plus à l'os au- 
Elks quel il étoit joint par le côté qui 
 fntdi” faifoit fa jonétion. Ces luxations com- 
fels & blettes font rares , difficiles, & ne 
faire. font point lPobjer de l’art | puifque 
morel. Joriqu'’elles arrivent , le malade doit 
les  neceffairement mourir , ou dans le 
tes moment même, ou peu de tems après. 
_incom- : Les Îuxations des vertebres font 
pousse. donc prefque toujours incomplettes , 
dinaires . 
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c’eft-àä-dire que les vertebres luxées 
fe couchent par la plus grande partie 
de leur corps, & ne fe luxent entie- 
rement que par leurs apophifes obli-: Luxa- 
ques. Les deux. apophiles obliques Fo 
même ne fe luxent pas toujours enfem- {eue ou 
ble également , & une feule peut fortir case 
de fon lieu | pendant que l’autre refte {à dbli. 
prefque dans fa fituation naturelle. ques. 
Une vertebre luxée peut l'être par, Paren 
en haut ou par en bas feulement , ou ; iP 
en même tems par en haut & par en bas feu- 
bas ; ce qui cependant eft affez rare. ste 
. M y a des luxations d’une feule les deux 
vertebre, : & d’autres qu’on dit être {fem 
de deux , de trois vertebres , & plus: .Luxa- 
c’eft ainf, par exemple, qu’on dit 
que les cinq vertebres des lormbes de plu- 
font luxées , lorfque la premiere ver- "05 
tebre des lombes eft luxée, d'avec bres, 
la derniere du dos, & que la dernie- 
re des lombesl’eft d’avec los facrum. 
Cette façon de parler n’eft point exac- 
te, puifque dans l’exemple donné la 
luxation eft feulement de deux verte- 
bres , les trois qui fe trouvent entre 
la premiere & la cinquième des lom- 
bes, n’érant pas réellement fuxées 5 
mais 1! reftera roujours qu’il peut y 
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avoir des luxations de plufeurs verte- 

bres c’eft-à-dire que les vertebres des. 
lombes |, comme celle du cou & du 

dos,peuvent être en même tems luxées : 
en differens endroits. an) 


Des coufés des luxations des 
Vcrtebres. 
Les lu- Les vettebres ne peuvent être luxes 
Xations ° . 
par unPar Un effort qui agiflent felon l'ex 
fort  tenfion de l’épine, que le cartilage, 
l'erten. & les ligamens qui joignent leur corps 
fon de ne foient rompus ; & dans ce cas , 
fs le-malade ‘péric bientôt neceflaire. 
mortel-3ment par la compreffion , le tirailte- 
KS.  ‘iment violent & même la rupture: 
de la moële de lépine. 
 Lesaro- Les apophifes obliques étant plû- 
Pbliques CÔE raprochées quéloignées par lex 
ne peu- tenfion de l’épine , on fent aflez pour= 
être lu- dUOÏ ces apophifes ne peuvent être 
xécs que luxées par des caufes qui agiflent fe- 
par ds lon lextenfion ; mais feulement par 
qui agif- des efforts dans le fens de la flexion | 
joue 5e Pépine , foit que ces efforts fe faf- 
flexion. fent directement de derriere en de- 
vant ; foit qu'ils fe faflèntun peu de: 
droite à gauche, ou de gauche à droite. 
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Si parun effort violent l’épine ef ‘M 
plice direétement.en devant , les apou Hehs wp 
phifes , obliques! inférieures d’une devant. | 
vertebre , fortiront des bornes que 
Leurs prefcrivent les apophifes obli- 
. ques fuperieures de la vertebre de def- 
fous, & pour lors ily aura luxation 
des deux apophifes obliques de la ver- Soit un 
tebre de deflus. Si Peffort fe fair un Pa, de 
peu de gauche à droite en Aechiffant à droite, 
Pépine , lapophife oblique gauche sci 
fera luxée. Enfin fi l’épine eft Aéchie RTS 
de droite à gauche ,; il y aura luxarion pauche. 
du côté droit. | | 


Des fignes diagnofhics des: luxa- 
+ tions des vertebres. 
x Les fignes qui font connoître les ERA 
luxations des vertebres font.communs muns 
 Scpropress Les commuins font lasfigure 40% ln 
contrefaire de tout\ le: corps, la dif: des vecr 
ficulté, & quelquefois limpuiffance.de thiss.. 
marcher, lengourdifflement des par- | 
ties. qui font au deffous de la -luxa- 
tion 3x8 enfin leur paralyle, foit fur 
lé champ ;:foit quelque tems après, 
Le ventrédevientiipareffeux , les'uri 
nes Scies: excremens font: retenus les 
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premiers jours, & fortent involontai- 

rement dans la fuite; alors la gan- 

gréne furvient, & la mort n’eft pas 

éloignée. 

Au La figure du corps eft contrefaite- , 

quoi la Parce que l’épine n’a plus fa reétitude 

figuredu ordinaire. Cette perverfion de figu- 

corpselt 

contre. re vient neceflairement du feul déran- 

faite. gement des apophifes obliques qui 

ne peuvent être luxées ; que l’épine ne 
fe jette du côté de la flexion , & que 
le corps ne refte plié. Si les! mufcles 
avoient ici part à la mauvaife figure 
de la partie luxée comme dans les 
autres luxations , le corps ne feroit. 
point flechi, puifque ces mufcles qui 
recouvrent toute la partié pofterieu- 
re de l’épine, & dont le nombre eft 
prodigieux , tendent tous à la tirer 
en arriere. 

Pour- Il eft difficile, a même 
quoi Le impoñible au malade de marcher , 
Malade _tant parce que lépine n'étant plus 
ne 
RRrr droite , la ligne de direction du poids 
RUES du corps fe trouve changée ; &:ne 
M paie plus par l'endroit du pied :qui 
ment, appuie à terre, que parce que fr le 
malade pour marcher, effaïe de ly 
faire pafler comme font les: boffs 
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tous les mouvemens qu’il fe donne à 
ce deflein , font autant de fecouffes 
qui ébranlent & preffent la moële de 
lPépine ; ce qui caufe de violentes 
douleurs , que le malade évite en cef- 
fant cette facheufe épreuve. : 

Ce qui fait encore la dificulté 
dé marcher ,  c’eft que la comprefion 
de la moële interompt le cours des 
efprits animaux dans les mufcles de 
de la prosreffion. Ces mufcles ne font 
quelquefois qu’affoiblis , mais fou- 
vent perdent entierement leur reflort 
dans les vingt-quatre heures , & mè- 
me plûtôt felon le degré de compref- 
fion que fouffre la moële & les nerfs. 

L’engourdiflement des parties in- qe 
ferieures eft la fuite d’une compref- furvienc 
fion mediocre ; mais la paralyfie , la né 
parefle du ventre, Îa retenfion d’uri- paraly- 
ne , les déjeétions involontaires & la fie, 8m 

/ B'ene, 
gangrène , font les effets d’une com- * ° ” 
preflion totale de la moële& des nerfs. 

La gangréne commence par atta- Quels 
quer les endroits de [a peau qui ré- fonr les 
pondent aux apophifes épineufes des Pr LES 
vertebres ; aux épines des os des han- attaqués 
ches, au grand trochanter , au coccix de gan- 
& à la pointe des fefles, parce que 
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le malade fe tenant roujours fur le dos! 
ces endroits font comprimés par le! 
poids du corps , entre les os & le lit si 
les liqueurs font arrêtées dans leur! 
<a & les vaifleaux font d’aurant’ 
plus affaiffées, que des parties qui, 

ont déja perdu de leur reflort , & 

qui font paralytiques , ne peuvent 

… tréfifter à la compreffion. 

Signcs Les fignes propres à chaque efpe: 
LE ce de luxations des vertebres nous 
xations font connoître s il y a une ou plufieurs, 
des VCr- verrebres luxces 3 fi la luxation eŒ 
tcbres. | 

des deux apophifes obliques ; fi elle 
eft de l'apophife oblique droite , ou 
enfin de lapophife oblique gauche» 
feulement. | 

Signes Quand la luxation eft de deux ou 
AE trois vertebres , la courbure de Pévi-h î 
verre. ne eft plus grande que lorfqu'il n’ys 
ss EE en a qu’une de luxée. 1 
Signes  Lorfque les deux apophi£ es “oblii 
que les ques font luxées, lépine fe trouves 
apophi- pliée directement en devant. Le ma 
de lade fent une douleur confiderabie, » 
luxées. fi on lui plie davantage lépine , parce# 

que dans la fléxion, on allonge en4 
core les ligamens & les mufcles ex- 


tenfeurs qui font déja dans une vio- 
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lente extenfion. Le malade au con-. 
traire fe fenr foulage lorfau’on lui 
redrefle un peu l’épine, parce qu’on 
diminuë par-là l’extenfion des muf- 
tles & des ligamens. sie 

Lorfqu’il ny à qu’une feule apo- quiay 
phife oblique de luxée, l’épine n'eft fixe 7" 
point pliée directement en devant, apopbi 
mais d’un côté où d’un autre. Sielle on 
eft pliée du côté gauche, la luxa- Soit la 
tion ef à l’apophife oblique droite ; Ko°n 
&'au contraire le corps panche à gauche. 
droite , lorfque c’eft Papophife obli- 
que gauche qui eft luxée. Le malade 
fouffrent l’orfqu’on plie le corps du 
côté qu’il panche, & fe trouve fou- 
lagé fi on le poufle du côté de la 
luxation. Ee 1 
* Je ne ‘donne point de fignes four n,, 
reconnoître les luxations qu’on dit point 
fe faire directement en arriere, di- j,,20° 
feétement à droite où à gauche ; je tionsdes 
crois que ce que j'ai dit fufit pour Les 
faire comprendre que ces [uxations celles 
font impoñfibles. Je laiffe le foin de 552 
donner leurs defcriptions & leurs fi. donner 
gnes, à ceux qui croyent en avoir ee 
VU 


14 


+ 


plus fa- 
cilemét 
que cel- 


€s 
Cou, 


du 
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Du pronoffic des luxations des 
vertebres. 


Les vertebres des lombes fe luxenr 


plus facilement que celles du cou, 
& celles-ci plus facilement que cel- 
les du dos. 

1°. Les vertebres des lombes fe 
luxent avec plus de facilité que les 
autres, parce que les efforts s’y font 
fentir avec beaucoup de force, tant 
à caufe de la longueur plus grande 


du levier , que de Paétion d’une plus 


grande quantité du poids du corps 
fur ces vertebres. | 

2°. Le corps des vertebres des lon 
bes eft plat, à la difference des ver- 


tebres du cou qui ont une cavité . 


dans là partie fupérieure de leur corps, 


qui reçoit l’éminence de la verte- 


bre de deflus ; ce qui leur donne 


entr'elles une laifon plus forte que 


celle des vertebres des lombes. 

3°: Le cartilage étant plus épais 
aux vertebres des lombes , il leur 
donne plus de facilité à fe mouvoir, 
Ja fléxion y eft plus grande & plus 
forte ,; & lon fçait que les luxa- 
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tions fonc plus frequentes, & plus 
faciles aux articulations dont les 


 mouvemens font confiderables. 


Par la même raifon les vertebres pour. 
du dos font moins fufceptibles de oi la 
luxation que les autres , puifque com- tion des 
me on l'a remarqué , ‘elles ne font verte- 
pas de grands mouvémens : d’ailleurs qus DE 
la liaifon qu’elles ont avec les côtes la plus: 
fert beaucoup à les affermir. qu 

La luxation des vertebres eft rou- tes. 
jours très- dangereufe. Elles ne peu- a rt 
vent être dérangée que la moële & xations 
les nerfs de Pépine ne foient com- ne 
primés; of qui ne voit les accidens fonc 
qui doivent fuivre néceffairement cette A 
comprefhon. Si la moële eft compri- & pour- 
mée , les parties inférieures tombe- quoi 


ront en paralyfe & en gangrene, & 


fi feulement quelques nerfs font com- 
‘primés, il y aura des douleurs in- 
fuportables dans le lieu de la com- 


Ge nu 7 
or 2 


= 


preffion , & paralyfie dans les par- 
ties où les nerfs comprimés fe dif- 
tribuent. | 
1 Les luxations des vertebres du cou .Luxa- 
& du dos! font plus dangereufesque ‘1995 du 
celles des vertébrés , des lombes , du dos 


parce qu'il faur un plus grand ef hp 


outes 
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que cel- À Ut 
les des fort pour les luxer > & qu etant Ju< 


bot xées , il y a une plus grande quañle 
& pour- tité de moële comprimée , & par : 


Q L 
“7, conféquent plus de parties paralyti- 


ques. La comprefion des nerfs qui 


fortent de la moële à l’endroit du! 


cou & du dos, eft aufi plus facheu 
fe que celle des nerfs lombaires , par 
ce que ceux-là ont . de plus grandes 
communications avec la huitiémé paire 
& le nerfs intercoftal ; & contribuent 
à former les branches les plus impor- 
tantes à l’œconomie naturelle. : 


-‘Luxa. La luxation de deux ou trois vers 
tebres.eft plus ficheufe que la luxa--. 


tions de 
plufieurs 


vette-  tion-d’une feule., parce qu' xl. yia'plus . 


fc ’ 
guecelle Le trouve. comprimée en plus d’en- 


Fra de nerfs intereflés : &: que la. moële 


d'une droits, ou dans une plus grande E= 


feule 
pour. tenduë. 


quoi. La luxation de nee apophifes ob | 


Luxa- 
'oncom ques eft plus facile. à réduire ‘que, 


plette celle d’une feule: apophife ; mais quoi: 
F à que la luxation incomplette foic plus 
réduire , difficile à réduire, elle eft moins dän- 
mais | 

plus dan gereufe que la complete ;: ;parce que 


gcreufe dans.FPune la moële.eft moins come 
| LA primeée que dans l autfee 


se&pour Si l’on ge réduit. point. la ‘lus 
quoi, \ 


Fi 
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tion. des-vertebres , le malade meurt Lalu- 
. 11" À . xations 
infailliblement. Il meurt même quoi- des vers 
qu’on la réduife , fi l’on a trop dif- rot 

) : : mot 
feré la réduction , parce qu'il s’eft M RE 
fait des dépôts ,'ou parce que la moë- elle n'eft 

n . À O Een 
le & les nerfs, qui font des'parties Ab | 
molles & tendres ont été trop long- Pr. 
cems comprimés pour pouvoir re- st Ge 
prendre leurs tonus, : ainfi la com- 
preffion & l'affaiflement de Ja moële 

& des nerfs ne ‘ceffant point la para- 
lyfe & les autres fimprômes fubli- 
tent dans toute leur vigueur , &. la 


mort n’eft pas moins certaine, que 


-fi Pon n’eût point fait la réduétion. 


Jai cependant vû un foldat ne rm 
point mourir d’une luxation de ver- ns 
tebre quoique la réduétion n’en ait xion de 
pas été faite ; ça ére fans doute , er: 
parce que la caufe de, cette luxation pas té 


Fe ite 
n’étoit qu'un. fimple effort , lequel & dont 


n’a pu caufer aucun ébranlement dans le mala 


“. - | e n'elb 
la moële ; ce qui donne lieu de pen- 


fer que la luxation des vertebres neft mot. 
peut-être. pas moins dangereufe par 
la, commotion, qu’une chute violente 
faite àla moële que par le deplace- 
ment même des 05. NR 
. L'experience femble juftifer cette Lara. 
n. Fionçau»s 


06 Traité 
Se Pr reflexion. On a vu des fractures & 
plus dan des enfonçures du crâne qui n’ont 
eebEle été fuivies d’aucun accident facheux . 
givient quoiqu’on ait negligé d'appliquer le 
a trepan , ce qui paroït prouver que 
& pour. les parties peuvent s’accoutumer peu 
aol à peu une legere compreffion. Il eft 
vrai que ces cas font rares & ne font 
point de regle, mais on en conclura 
toujours que dans les luxations,la moë- 
le qui auroit pu refifter à une legere 
compreflion , n’y reliftera pas, fi en 
même tems elle fouffre un ébranle- 
ment ; ébranlement qui quoique plus 
difficile à caufe de le mobilité des ver- 
tebres , eft cependant la fuite nécef- 
faire d’une chute violente , & entraïî- 
ne avec foi les mêmes perils que la 

commotion du cerveau. 
Com. On peut comparer encore les acci= 

pres dens qui fuivent les luxations des ver- 

dens des tebres , aux accidens des playes de 
pra Éa tête. Lorfque ces accidens ont paru à 
cebtés CORNE même du coup, ou peu de 
à ceux tems après , & qu’ils cedent aux nom- 
gesplie breufes faignées , & diminuent après 
te, Papplièation du trépan, on peut at- 
tendre une heureufe terminaifon 3 
mais fi ces accidens ne diminuent 
point ; 
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point, où fi après quelque tems il en 
furvient de nouveaux , on ne peut 
faire qu'un pronoftic très-facheux. Il 
en eft de même des luxations des ver- 
tebres : : quand la paralyfie & la gan- 
gréne font venuëËs peu de tems après 
la luxation , qu’elle femblent ceder 
au grand nombre sde faignées OC 
| diminuent | fenfblement après [a re- 
duétion ; on peut fe flatter de leur 
guerifon ; mais lorfqu’e aprés les fai- 
gnées abondantes. & la réduction , 
les accidens ne diminuent point , ou 
lorfque ne s'étant point manifefés 
d’abord , ils furviennent après que la 
réduétion a été faite, le malade eft 
alors fans reflouree, & l’on doit re- 
garder les accidens comme les avant- 
coureurs d’une mort prompte & iné- 
vitable , parce qu’il s'eft fait dès les 
premiers tems , des défordres irrépa- 

rables. 


Outre les dangers dont on vient Nou- 
vVêaux 


de parler ,..& , qui font infeparables 4, 


de la luxation des vertebres , 1l y en gui taie 
cat des 
a de,nouveaux qui naiffent des mau- tés 


vailes manœuvres qui nous font dé- {es ma- 

crites par les Anciens , qu’on fuit en- 7 pEsde 

core aujourd’hui dans la pratique , rs ver- 
‘Ë 


Tome tcbres, 


98. Traité 
pour la réduétion des vertebres. C’elt 
ce que j'efpere démontrer , enéta- 
bliflement une nouvelle methode que 
j'ai déja propolée depuis long-tems , 
& qui quoique fondée fur la ftructu- 
te naturelle des parties , fur Pouver-, 
ture des cadavres , fur d’heureux fuc-, 
cès ; & j’ofe le dire , [ur la mauvaife 
reuffite de l’ancienne methode, n’a 
cependant pas été fuivie : tant-il eft 
difficile de fecoüer le jong des preju-! 
ges: ur 


De la Cure de la luxatéon des 
Vertebres. 


FR Pour réduire les vertebres luxees ,: 
de sou. on mettra felon la longueur d’un lit 
velie , large de trois pieds, un gros drap 
OUT r€- / 
Bireles roulé en forme de traverfin , & on 
luxa- couchera le malade en travers fur ce 
tionsdes |: | DE Lol A 
verre. lit » le ventre appuie fur le drap rou-: 
bres. lé, vis-à-vis la vertebre luxée. Deux 
Aides appuñieront l’un fur la partie 
fuperieure de l’épine, prèsla racine 
du cou , & l’autre fur l’os facrum , 
pour faire plier l’épine ; alors on pref- 
fera fur celle des vertebres luxées qui 
|eft immediatement au-deffous du lieu 


» € 3 L 
. 
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le plus éminant de la tumeur qui pa- 
goît à l’endroit de la luxation ; c’eft- 
À dire qu’on appuiera fur la vertebre 
luxée qui tient à la partie inferieure 
de lépine : dans le même tems on re- 
levera la partie fuperieure du tronc , 
où celle qui eft du côte de la tête, & 
par ces mouvemens Ja Juxation fe trou- 
vera réduite. 

Pour comprendre les AVANTAGES j, Grua 
de cette nouvelle methode , il füfit tion des 
de fçavoir quelle eft la firuation des \£'t+ 
vertebres lorfqu’elles font luxées. Alors luxées 
les pointes des apophifes obliques in- er 1 
ferieures de la vertebre de deflus, fe rages de 
font élevées fur les pointes ou les par- HAT 
ties t'anchantes des apophifes obli- mérho- 
ques fuperieures de la vertebre de de 
deffous ; & ce font ces apophifes obli- 
ques ‘qui en fe rencontrant ainfi par _- 
leurs bouts, empêchent l’épine de fe 
redreflèr, quoique les mufcles faffent 
effort pour l’étendre. Cela étant , il Pout- 
eft évidént que pour réduire les ver- avancde 
tebres, faut commencer par plier da faire les 
vantase l’épine afin de degager les js; 
pointes des apophifes obliques qui menson 
feules éloignent les vertebres luxées. NAS 
Ces apophifes obliques étant un peu vanra 
| | E ij l'épine, 


< 


“du“iors ft 
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- écartées, on peut aifément.. les faire! 
repafler l’une fur Pautre , & les re 
mettre dans leur place , ensfnivant) 
ex2étement la manœuvre que nduët 
venons de propofer , & qui réait À 
toujours, lorfqu’elle eft bien executrée. 
On voit combien il eft neceffairel 
necefi- de s° éloigner dans ce cas de la ma-{ 
He on niere ordinaire de réduire les luxa- 
encore tions , maniere dans laquelle on! 
les m A tourne les membres du côté des muf-w 


cles de 
l'épine cles tendus afin de les relächer, lorf=\ 


1 


AA qu’au contraire on eft obligé ‘de le st 
Cne 


des au- étendre davantage pour la réduétionk 
tres ré des FARLÉRRES ‘ puifqu’ encore une foish 
dansiet. C'eft l’unique moien d’éloigner less 
quelles apophifes , qui neceflairement dois 
Hp vent l'être, pour pouvoir être remifess 
mufcles à leur place. | 
tendus. Ceux qui pour réduire les verte 
Mau- bres font des extenfions avec des lacs 
me. & d’autres moïens , ceux qui pendents 
vres le malade” par deflous les. bras , 
Péqire CEUX là ; dis-je, ne peuvent jamais 
les ver- réufir , parce que tous leurs. eflorts 


tbtss tendent. à redrefler lépine , qui ne 


Jo pe par peut l'être que lorfqu’on fait ceffer 


| Tenfions lJ'arouchement des apophif es obliques 


ui feul Fait obftacle 2 à la réquétion 


2 
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Ceux qui mettent des bâtons en 


forme de rouleaux à côté des apophi- Soit * 


Fu TT | avec de 
fes épineules , & qui preflent deffus FE 
avec un levier, font pour le moins & un 


au mal que les autres;leur effort tend levier, 1 


à préfler les unes contre les autres 

les apophiles obliques , qu'il s'agiroit 

au contraire de dégager , pour les 

faire repafler en leur lieu naturel. 

. Les deux autres efpeces de luxa- ,,,:. 
tions de l’épine , ou les luxations d’u-:e de 
ne feule apophife demandent à peu féduire 


des lu- 


près les mêmes operations que la lu- zations 
xation des deux apophifes obliques. d'une 
Il s’agit d'augmenter la flexion dans orne 
le fens même que l’épine eft flechie le. obit- 
par la luxation ; de forte que fi la Aie 
luxation eft à l’apophife oblique - 
gauche-, on doit appuïer fur l'os 


de la hanche gauche, & fur l'épaule 


droite ; & au contraire que fi c’eft 
Papophife oblique droite qui eff Iu- 
xée , il faut appuïer fur los de la han- 
che droite & fur l'épaule gauche , afin 
de faire une flexion inépale , qui 
réponde à l'inégalité du deplacement, : 
Quand la luxation eft réduite , il Lt 
faut appliquer fur toute l’épine les doir ap- 
comprefles À & B rerenuës par le Bliauér 
a E | 


102 Tone: à 
bandage de corps C : fur le ventre o 

met la ventriere D, & le tout eft fou- 
tenu du fcapulaire E. On couche le 
malade fur le dos dans un lit égal , 


on fair de frequentes faignées du 


AAA (1 
ane 


AE 
A 


*# 
Ya 
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| 
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LL pure 

Fa 40 : ‘ esquon 

bras, & on prefcrit un dicte fevere. Lier 

. Lorfqu’on a fuffifamment defempli les aprés 

. : É se la FEau- 

vaiffeaux, & que la douleur n’eft PAS Sondes 
confiderable, on donne des Pots Pres 

LP DICSe 
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|! vulneraires ; mais tant que la douleur 
eff violente ,onne doit donner que des 


anodins, & même des narcotiques. 
On ne panfe que rarement , & le 11 faut 
>: j panfer * 
plus tard qu'il eft poffible, particu-sas. 
lierement fi le malade eft tranquille Ro 
EtT 


ÉHACr 


 & ne fouffre que mediocrement. On sentif 


obferve du refte ce qui fe pafle, afin poutre 
À ‘ . meqaie 
de remedier aux accidens qui peuvent ;ux ac- 


* furvenir. cidens, 


Si. le pouls s’éleve , il faut faire de Ce qu'il 


nouvelles faignées du bras : on peut faut fais 
A ° LAC 
même utilement employer celle de la souts 


gorge , parce qu'outre qu’elle n’eft pas s'éleve. 
* moins revulfñive , on a lieu de croire 


qu’elle peut de plus en facilitant le 
cours des efprits rendre la compref- 


fion .& l’affaifflement de la moële & 
des nerfs de l’épine moins à craindre. 


La faignée du pied peut aufli avoir 

lieu, pourvû cependant qu’on obfer- 

ve deux chofes, la premiere que les 

vaifleaux foient bien défemplis par 

les faignées. du bras , la. {econde 

que; l’on puifle faigner au pied fans 

remuer. le malade. 
On fait des friétions avec deslin-sil y'a 

ges chauds aux, parties où il y a Para 

engourdiflement. ou paralyle, &.on is oh 

ou ie ER 


ro CNE AMEN EN | 
y applique des fomentations fpiris 
Si le tueufes. Si le malade n’urine: point; ! 
AE on a foin de le fonder, & fi le ven: 
point, tre devient parefleux , om donne’des 
te de lVemens , qu’on rend s’il le: faut 
Vicntpa purgatifs. S'ils ne'réufliffent point 
EX on purge le malade ; mais il faut 
qu’il ‘ait aflez de fang tiré, & que 
… le purgatif ne fit poiat violents 
Mr à Lorfque le ventre eft tendu -& dou: 
_douleu loureux, on doit outre’ lés remedes 
FUX- généraux 2Voir reconrs aux embros 
cations &t aux fomentations émol 
lientes & anodines, | 
ne S'il y a gangrene, on la traite en 
ques Particulier, felon les différens dégrès 
pour la d’aktération. Quand Paltération ‘eff 
DE legere ; on fe fert de loxions & ‘de: 
les pre. fomentations fpiritueufes ‘& falines , 
degree, Comme lefprit de vin camphré, & 
* la diflolution de fel armoniac ; le: 
tout bien chaudement: appliqué, & 
fouvent réïteré. Si quelques endroits’ 
 paroiffent d’un rouge pourpre , 4 
É faut outre les lotions dont! on vient 
de parler, y appliquer l’onguent de 
Stirax. ‘ ‘ 
Scariñ. Si les marques Ou tâches font li: 
sations, vides , il faut fcarifer jufqu’au vif, 


D 
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fomenter avec la lotion indiquée , RICE 
appliquer des plumaceaux couverts-lades 
d'un digeftif fair avec le Baflicum ins les 
& l’onguent de Stirax, & par-def- Acute 
fus mettre des comprefles épailes , ï A 
trempées dans la lotion bien chaude, 
& rerenués avec un bandage conve- 
nable. Quand les efcarres commen- 
cent à fe féparer , on aide à leur 
féparation , en coupant dans le mort, 
& évitant les endroits vifs, pour ne 
point caufer de douleur : alors- les 
meédicamens peuvent : mieux pénétrer ; 
mais fi malgré ces précautions la gan- 
grene gagne, il faut en venir aux À 
incifions , & même aux taillades pro- 
fondes , ayant foin de ménager les 
parties qu’on doit néceflairement 
épargner. * | 

Ces remedes ne font d'aucun fe- Dans 
cours lorfque la gangrene furvient quslsess 
après que la luxation a été réduite, D ÉTEE 
parce que, comme on l’a déja dit, curabie. 
la gangrene annonce alors une mort 
prochaine & inévitable ; mais lorf- 
que. la difpoñtion gangreneufe à pre- 
cedé la réduction , elle cede pour 
l’ofdinaire ‘à l'application des topi- 
dues: que nous avons confeillé . pour 

Ev 


A0 ERA DENT ACTEUR 

vû que : d’ailleurs. la réduétion - foi- 
bien faire , & que la contuñon de 
la moëlle ne foit pas trop confidé- 


rable. On peut efpérer. auili de gué-. 


rir, au moyen des incifions & des tail- 
. lades , la gangrene-quand même elle 
_.  feroit plus avancée, comme il arrive 
ÿ Dai-c- 1 f. , 3 {fe A . 
cou, lorfqu'on n’a pas.aflez tot fait la re- 
volon. duétion ; cependant ces. gangrenes 


taires 5 
Rene qu'on regarde comme curables en 


la gan. elles-mêmes , peuvent quelquefois de- | 


TE venir des plus fâcheufes, lorfqu'a- 


Bereufe, près la rétention, il furvienc dé- 
jéétion involontaire de lPurine , &t des 
excremens ftercoraux. Ces matières 
croupiffantes échauffent, corrodent les 
parties déja attaquées de gangrene ; 
& empêchent l’aétion des remedes. 

Hi On ne peut tropexhorter les.Chi- 

decfoinsruf-iens qui feront, chargés de ces 

Re funeftes bleflures , de tenir toujours 

rurgien, leurs malades le plus proprement qu'il 

fera pofible, de les vifiter fouvent, 
d’obvier à leurs befoins , & d’écouter 
patiemment leurs plaintes ; car il eft 
certain qu'il n’y en a pas qui foient 
_plus'dignes de compañion. Il faut 
pour tenir leur lit fec,, qu’il foit 
garni d’une alaife ou demi-drap , ë 


né Ed 
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| d'une toile cirée. L’alaife fert de plus 
.à retourner. le malade & le placer 
fur le ventre, pour donner la fsci- 
lité de le netoyer & de panier les 
parties gangrenées. 
Si la paralyfe ne. cefle point après Ce qu’il 


la cure de la luxation, les eaux gen 


Bourbon font très-efcaces. On en paraly- 
donne la douche fur les parties qui fe es 
ont fouffert, & on les fait prendre après la 
intérieurement avec, les mêmes pré- guérir. 

cautions qu’on obferve dans leur ufa- © 


ge , après les attaques d’apoplexie. 


CHAPITRE V. 


De La LuxaTrion pu Coccyx. 


T-' coccyx.eft l’extrèmité de l'épie  Strue- 
ne, & fe trouve-placé comme Pé % 
la queuë dans les animaux. Il eft com- lationdu 
-pofé de trois on quatre os qu’on nom- 997% 
{me -improprement Vertebres. La pre- 
miere à l'endroit de fon corps eft join- 
te par cartilage avec le bout de los. 
facrum, &eft encore unie à cetos, - 
au moyen de ligamens , par deux ef- : 

js E vj 
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peces d’apophifes obliques. Cette pre- 
miere vertebre à aufli deux ‘apophifes 
tranfverfes mais les deux autres os du 
coccyx n’ont aucune reffemblance aux 
vertebres. Ils font jointstentreux ; & 
avec la premiere piece par cartilage ; 
& tous enfemble forment une ef- 
pecé de bec’ de corbeau , convexe'en 
dehors , & cave ou recourbé en dedans 
pour foutenir le reétum. Le coccyx 


È 


donne attache au fphinéter de Pants, | 


& à une POTEPE des RES 


Des différentes efpeces de luxa- 
tions du COTE. | 


RE 


_ Déran. Le’ dérangement du ‘coccyx” neft 
“Fi point à proprement parler une luxa- 
cyx im #i0n ,: parce que la joñetion dé cet 
pipes AR ’eft pas une articulation par tère 
ua. cavités , mais une union par carti- 
tion.  lage; ce qui fembleroit devoir faire 
appeller fa luxation en’ dehors Ren- 
verfement:;0@& fa luxsrion en dedans 
Enfoncement.: Quoiawil én Foïr "il 

RUE eft rare que’ les. vertébres du coceyk 
| A * {e° disjoignent| entierement. S’il éroit 
de luxe- entierement féparé de W’os facrüm ;, 


tions du 
pe 08 pourroit dire qu'il ef dote je 
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parlerai cépendant le langage-ordi- 
naïre & je dirai que le coccyx peut 
être luxé en dedans ou en dehors. 


Des caufès de la luxation du 
ES COCCYX.. 

2, La luxation du coccyx en dehors Caufe 
n'arrive que par les accouchemens ST 
laborieux , dans lefquels Penfant refte en de- 
long-rems au palfage. Alors les carti- hoïs- 
lages & lesligamens du coccyx font 

forcés & allonges par l'impulfion dé 
lPénfant, qui lui-même eft continuel: 
lement pouffé par lé reffort de la ma- 

trice ; & par la forte contraction du 
diaphragme & dés mufcles du bas 
ventre. Le coccyx ne pouvant réfifter 

ft enfih jétté en dehors, & ne peut | 
rerourner en dedans après lacouche- 
ment parte que l'enfant ayant demeu- 
ré ah pañlage , les ligamens & les car- 

tilagés qui ont été allongés & forcés 
‘pendane un tems trop confiderable , 

‘ont dû neceffairement perdre leur ref- 

#9 Les caufes dela luxation du coc- lo 
cyxent dedans ; font les coups & les nee 


châtes fur cette parties di HR 
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Des fignes diaonoftics de la luxe: ; 


tion du coccyx. 


Quels Les fignes fenfuel ne fervent pas 
fignes, de beaucoup , tant parce que le de- 


(4 


placement eft peu confiderable | que | 


parce que le coccyx peut. fe trouver 
naturellement plus où moins recour- 
bé plus ou moins faillant en dehors ; 
mais les accidens qui accompagnent 


la luxation du coccyx, peuvent fer 


vir de fignes pour la faire reconnoître, 

Ces accidens font une pefanteur au 

fondement , &une douleur confide: 

rable qui fe fait particulierement , 

fentir lorfque le malade remuë les 

cuifles , qu’il urine, qu'il va à. la 

felle ou qu’il touffe, crache; mouche 

& éternuë, | F3 

D'où - La pefanteur vient de ce que le 

vient la coccyx étant pouflé.en dedans pref- 

COUT ES gr lu fé.au 
teur au Uma prus expoie 

fonde- poids des parties du baflin, ou de ce 

"1 fe le coccyx trouve le reétum. plus 

pefant qu’à l'ordinaire, attendu que 

fes ligamens font douloureux par l'ex. 

tenfion qu’ils fouffrent dans la Juxa- 

tion en dehors. 


L 


des maladie des Os. dis 
La douleur que le malade THB PE 
lorfqu’il remuë les cuifles ;  & qu'il doulcur- 
va à la felle,, ou qu'il urine , vient de 
ce que les mufcles du reétum & les 
grands-feffiers font attachée en partie 
au coccyx ; ce qui fait qu’ileft tou- 
jours remué , lorfque ces mufcles 
agiflent pour les mouvemens de la 
cuifle , ou ceux du reétum & de la 
veñie. La douleur que le malade ref- 
fent «en touflant , crachant , mou- 
chant & éternuant , vient de même 
des mouvemens que fouffre alors le 
coccyx ., : par l’impulfion des parties 
du bas-ventre | ! 

Dans la luxation en dehors le ma- Rd 
lade eft:foulagé fi l’on pouffe le coccyx guer f 
en dedans, lorfqu’aucontraire en le ÉAe 
pouffant dans ce même fens, on aug-en de- 
mente la douleur, fi la luxation eft hots ou 

bp x en  de- 

en dedans. ‘Du refte pour diftinguer dans, 
ces deux luxations ,ileft utille.d’ob- 
ferver les legeres differences qui fe 
trouvent entre leurs fimptomes; en 
effet, c’eft la caufe de la luxarion 
qui doit évidemment en indiquer lef= - 
pece.. | 


# 
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Du Pronofic de la luxation du: 
Coccyx, | 


Luxa- La luxation en dehors eft bien 
Ste moins facheufe que la luxation en 
plus f- dedans. Le danger de celle-ci vient de 
cheufé ce qu'elle eft toujours accompagnée 
éontu. de Contufion. La contufion elle-même 
ion. neft cependant fuivie d’acccidens 

funeftes ,| que lorfqu’elle a été trop 
long-rems negligée. Ve 

Obfer- Jai vû une Demoifelle de vingt 
Jagons ans, qui en tombant fur la glace , 
ue s’étoit fait une contufon très - fotte 
ne au coccyx. Elle négligea font mal , 
| & la pudeur ne lui permit dé le mon- 

trer , que lorfqu’ily eut difpofition 
gangréneufe. Je la faignai affez promp- 
tement, & la fecourus fi à propos 
par les topiques , le régime & les 
remedes generaux , qu'elle en fut 
quitte pour abfcès fuperficiel que 
j'ouvris, & dont elle fut promptement 

Dépôt guérie. | rte 
ne: Une autre fut moins heurenfe ;' el- 
_ d’unelo- le s’etoit laiffée tomber fur une pierre 
Um angulaire , & le coccyx avoir été frap= 
eux né Pé près de fa jonction avec l'os fa : 
gligée. - 


” # mr, 


crum. Cette même pudeur qui fut 


bien plus pour celle-ci. Ses douleurs 
à là verité n’étoient pas violentes , 
mais elle’ feñtoit dans le fondement 
un poids incommode , qui devenoit 
dé jour en jour plus confiderable. El- 
le ne confentit à fe laifler toucher , 
que lorfque les excremens ne purent 
plus pañler par le reétum. ‘ L’ayant 
placé fur le bord de fen lit dans la 
ième firuation que lon fait prendre 
quand on donne un lavément , j'in- 
froduifis fort avant dans Panus mon 


Je touchai avec aflez de peine une 
tumeur de la grofleur d’une medio- 
cre pomme de Reinette , & avec le 
doigt indicateur de Pautre maïîn, que 
jé plaçais au dehors fur la fin de los 
facrum & le commencement du coc- 
cyx je decouvris une fluétuation 
qui répondoir d’un doigt à l’autre, 
Bn' les’ pouffant alternativement ; ce 
uimé fr juger qu'ily avoit un abf 
Ces. Ayant fait connoître tout le dan- 
ber qu'il y avoit de différer à éva- 
cuer le pus amaflé , je preparai du 
inge en lambeaux, en comprefles & 
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facheufe pour la premiere , le fut 


doigt indicateur trempé dans Phuile. | 


Ouver- 


ture de 
ce dépôt 


TI4 : É Tiaité : 
en b:ndages pour faire au momen 
même l’ouverture de l’abicès. Je res 
mis pour cet effet mon doigt indica2 
teur dans l’anus, .avec la même pré 
caution , & l’ayant enfoncé encore 
plus avant, je touchai un peu mieux 
la tumeur, & la pouffant en dehofi 
autant qu’il fut poilible pour approz 
cher le pus du lieu où je le fentois 
avec lindicateur de l’autre main, jé 
plongeai la pointe d’un biftouri droit 
jufqu’au fiége du pus qui forti en 
abondance ; ce qui fit difparoïtre la 
tumeur interieure. Je portai le doigt 

dans la plaie , & je trouvai que la 

pointe de los facrum, & la tête du 
coccyx étoient entierement découvers 
tes, denuées du periofte Ds Hé car ices 
par la matiere qui nous. inondoit pa 
fa quantité ; .& nous infeétoit Le 
fon odeur. La tête du coccyx étan 

toute ifolée ; fut feparée & na 


tée pour donner jour, &.facilirer le 
| paniemens qui durerent long - tems, : 
ë& qui meurent pas un heureux. fuc= 
cès. La malade mourut au bout de 
fix mois par la fonte des graifles du 
bafin ,.& les. fupurations extraordi- 
naires , qui furent accompagnees de 


u 
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fiévre lente & du dévoyenient jufqu’à 
la mort. 

Une Dame , pour s'être affife trop, vou 
tudement fur les barons d’une chaife , + ration 
au lieu de s’affeoir fur le couffin, fe fut le 
fit une contufion très-forte fur tout FA 
le coccyx , & fentirt une fi grande 
douleur, qu’elle s’évanoüit. De retour 
de fon évanoüiflement , elle appli- 
qua de l’eau-de-vie fur fon mal, & 
fe fit faignér. La douleur augmenta 
confiderablement en trois jours , fans 
que la malade confearit à fe laifler 

viliter par Fe Chirurgien , quelques 
inftances qu’il pût faire. Il fe contenta 
de faire chaque jour une faignée , ce 
qui - diminua la douleur du coccyx ; 
maisilen furvint une autre aux levres 
de la vulve, près de Panus , & les 
deux lévres fe gonflerent en fi peu de 
tems , qu’en vingt quatre heures la 
droite abfcéda. L’abfcés s’ouvrit de 
lui-même, & lacrainte ayant déter+ 
miné la malade à felaïfler faire les 
ouvertures convenables , elle guérit 
fans incommodité. 

- On pourroit citer une infinité de @ peut 
cas femblables , qui tous prouveroient F;; rent 


aue la contufion, pour peu qu'elle accidés 
q L P P q CNE» : 
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| du foit négligée rend la luxation du coc-! 
à lacon-CYKEN dedans très dangereule;mais on ! 
tufiou, conçoit aifément que fi les malades 
dont on vient de parler , fe fuflent! 
laiflé conduire dès les commencemens 
on auroit pü prévenir les dépôts par! 
les faignées fréquentes , par l’appli-t 
cation des topiques convenables , &1 
généralement partout ce que demande 
un traitement reculier. De pareils! 
exemples doivent apprendre aux per-f 
fonnesdu fexe, à furmonrer dans cesi 
occafions des +Ébugnances qui leus 

| fonc peraicieufes 
foutent Outre la douleur qui vient de | 
füire de contufon , il en eft une autre qi) 


l'exten-: 
fion deseft la fuite néceffire de l’extéenfion” 


toi violente qu'ont fouffert les: ligamensiM 
Cetre douleur éft commune aux deuxh 
efpèces de luxations du COCCYX 3 mais 
elle eft moins confidérable, . & del 
moindre durée à la (Huron en de=# 
hors , parce que Péxtention des liga- L 
mens à été faite par ‘des dégrès in 
fenfibles ;> & ‘que de plus il eft fa 

cile de maintenir le coccyx de fa-l 
con à relacher les ligamens tendns.! 

La douleur qui dépend de lexten-\ 


| fion es! ligamens pour peu. qu ‘on k 
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remedie, n’eft jarmais aflez confidé- 
rable, même dans la luxation en 
dedans, pour produire elle feule de 
RE , Le) 4 
linflammation & des dépôts. L 
« ° L UxXæ 
Cette efpèce de douleur ne fe dif- tion du 
LD: j _ COCCYX 
fipe qu’à la longue, & fublifte pen- 
dant un tems confidérable fans pour tems 
cela augmenter le danger de la luxa- SP 
à » rie: pagTiee 
tion. On peut donc dire en général de dou. 
que la luxation du coccyx , quoique A FA 
long-tems accompagnée de douleur , dange- 
n’elt cependant point dangereufe en Ie en 
elle-même, à moins qu’elle ne foit me, 
trop négligé , ou qu’arrivant à des 
fujets cacochimes , les mauvaifes qua- 
lités des humeurs, n’occafonnent des 
accidens que la feule luxation ne 


peut produire. 


De la cure de la luxation du 
COCCYX. | 


Pour réduire le coccyx luxé en Manie- 
à re de rée 
dehors , il ne faut que le pouflér.en duire je 
dedans. On le tient dans {a firuation COccyx 
avec des comprefles graduees H , & AH 
un bandage T, qu'il. faut placer de & de le 
manière, que le malade puiffe aller ie di 
L “7 3 . « 
_ à la felle,&uriner, fanslever l'appareil. duit. 


Quels 
font les 
topi- 
ques 
qu'on 
doit ap. 
pliquer. 


On couvre les. premieres compreffes | 


d’un défenfif. Du refte tous les mé- : 


dicamens fpiritueux font très-conve- 


nables. L’eau-de-vie dans laquelle on 


a fondu un peu d’alun, l’efprit de 


D 


vin camphré , ë& tant ‘d’auctes re. 


medes peuvent être employés , non- 


feulement à cette luxation , mais à 


toutes les autres. Je ne fuis point. 


partifant de l'huile ; j’ai obfervé tant . 


de fois qu’elle excite la démangeai- 
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bn & lérifipéle, que je crois qu’on 
oft la *bännir dans les panfemens 
Mes fractures & des luxations. | 
Pour réduire le coccyx luxé en Réduc- 
ledans’, on trempe le: doigt indice A “ 
| o yX 
läns l'huile, & on Pintroduit dansiuxé en 
F Le ) dans. 
anus , audi avant qu’il eft necef- 

aire pour pañler au delà du bout du 
loccyx, & le rélever. Il faut pour 

lviter la douleur obferver en intro- 
luifant le doigt, de l’appuyer trou- 

jours fur le côté de la marge de 
anus , oppofé à la pointe du coc- 

CYX. | : | 

On doit dès les commencemens p.. 
fout mettre en ufage pour calmer des, ap- 
la douleur & prévenir les fuites fa- MA 
cheufes que-peut avoir la contufon. tion. 
On a déja dir que les faignées fré- 
quentes, les narcotiques, la diére & 

Ha boiïflon abondante , étoient alors 

és vrais remedes. Les lavemens peus 
vent auf dans le cas dontil s’agit, 
procurer plus d’un avantage. Tant 

qu'il y a douleur vive &:inflamma- 

tion , il faut s’en tenir aux bains & 
cataplafmes anodins, émolliens & ré- 
|folutifs; mais par la fuite on peut fe 

fervir des mêmes copiques qu’on vient 


LU 


| 
| 
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d'indiquer pour la luxation en dé 
hors. Le bandage doit être très là 
che, & fimplement contentif ; &1 
eft néceffaire que le malade fe tiennt 
au lit fur un bourlet , ou que si 
fe leve, il foit afis fur une chaïifk 
percée , pour que rien n’appuye fui 
le coccyx ; ce qui cauferoit de nou: 
velles douleurs , qui feroient peut: 
être à la fin fuivies de dépôts. 


CHAPITRE VE 


DE La Lu xaATIionNs DE LA 


CLAVICULE. : | 


À Clavicule eft cet os ; qui appro= 


“Ce que À ; R | 
État che de la Figure d’une w  ro- 


la cla- maine, & fe trouve fitué tranfverfa- 


vicule. 


lement à la partie fuperieure & inte- 
rieure de la poitrine. Il eft joint 
d’une part avec le Sternum, & de 
l’autre avec l’Acromion ; en forte que 
c’eft une efpece d’archoutant qui 
empêche que lépaule ne fe porte trop 
en devant, & qui donne au bras la 

| M Eatiite 


Viai 
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facilité d'exécuter tous fes mouve- 
mens pe 
L’extrèmité ou le bout externe de Son ar- 
L-clavicule.eft un peu applatise & eft on 
articulé par une rête peu élevée: & 21ecla 
oblongue ,-qui eft recûë dans une 777 
cavité proportionée, creufée dans le 
côté interne du bout de lPacromion 
La tête & lacavité font de part & 
d'autre recouvertes d’un cartilage 
life & poli; & outre ces deux carti- 
ages, on en trouve quelquefois un 
mitoyen. Le tout eft revêtu , envelo- 
pé, lié & attaché par des ligamens 
forts & ferrés, de maniere que par 
\éette articulation , la clavicule n’a 
que très peu de mouvement. 

La clavicule eft articulée avec le as 

fternum par une tête affez grofle ; lation 
mais la cavité qui la reçoit n’eft pas FU NPUS 
proportionnée à fa grofleur. Cettede le 
tête & cette cavité font revêtués de RE 
‘Jeur cartilage particulier , & fans être 
exactement rondes , s’ajuftent de part. 
.& ‘d'autre à un cartilage mitoïen 
femblable À celui que nous avons 
remarqué à la mâchoire inferieure. 
‘Les ligamens de cette articulation 
font aflez forts ; mais cependant la- 
Tome, Le MUR t 


4% 


Fa AUOT re: 
ches ce qui donne à la clavicule une 
grande facilité à fe mouvoir toutes 
les fois que l’omoplate fe meut feule , 
ou avec le bras. | 
pin Le delroide & le trapele s’attachent 
paux à la clavicule & à Pacromion à l’en- 
re droit de leur jonction. Le mufcle fter- 
tachent noclinomaftoidien s’attache de même 
ae au fternum & à la clavicule, à len- 
ù droit de leur articulation, Une portion 
du mufcle grand peétoral s’artache 
par en bas à la moitié interne de la 
clavicule , comme une partie du del- 
toide eft attache à la moitié externe 
de cet os. Derriere la clavicule paflent 
les vaiffeaux qui vont au bras, & plus 
en arriere encore font les gros tronos 
de vaifleaux qui fortent vers le haut 
de la poitrine , de même que lœfo- 
phage & la trachée artere. 


Des efheces @* differences de 
la luxation de la clavicule. 


La bout La clavicule peut fe luxer à fes deux 
interne articulations , & c’eit ce qui établit 
fe” Lies 1 s 

plus ai d’abord deux efpeces de luxation.Cel- 
fmeur le du bout de la clavicule , qui fe 
À. {2 15 ART .. j . ss 
quoi. joint au fternum , arrive plus facile- 
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ment; parce que cette articulation 
eft plus mobile que Pautre ; que la 
tête de la clavicule eft plus grande © : 
que la cavité qui la reçoit ; & qu'enfin 
cette articulation eft celle qui fouffre 
Je plus : les chûtes .& les coups fur 77 
Pépaule & le bras , pouffant toujours | 
la clavicule du côté du fternum. 
. L'extrêmité interne de la clavi- HE He 
‘cule fe luxe en arriere ou en de- arricre 
want. Lorfqu’elle fe jette «en. arrie- ii 
re, elle s'approche de la rrachéear- 
tére & de l’œlophage. Lorfqu'elle {e 
Muxe en devant, elle déborde , & pour. 
furpafle le fternum. Cette derniere quoi ra- 
luxarion arrive. plus jaifément que la LE 
premiere ; parce que la clavicule eff ricre. 
inclinée de ce côté par fa firuation 
“naturelle ; puifque le bout de la cla- 
vicule qui eft attachée à l'omoplate, 
eft plus reculé en arriere que celui 
qui eft attaché au fternum.  : | 
…. Le bout externe dé la clavicule fe LENS 
luxe , comme on vient de le dire, bout ex- 
plus difficilement que le bout inter- ca 
ne & la luxation peut être ou en vicule, 
… deffus on en deflous de Pacromion. En ac 
+ Quoique j'aye vû plus: rarement laen def. 
nluxation en deflous., . il:me femble D 
; + 1j. mion, 


1 


"1 Mt 
Puel 


ra MN Tate 
qu’elle devreit arriver plus fouverit 

Com: que la laxation en deflus. Celle- -a 
pra peut être ou incomplette, lorfque le 
plette. bout de la clavicule ne déborde qu’un 
peu lacromion ; ou complette, lorf= 
‘qu'elle s’avance & pañle par def 
Pacromion. Cette maladie fut prife 

un jour pour une fracture de. la clas 
vicule; ce qui prouve combien l’on 

peut fe tromper grofierement , lorf= 

qu’on ignore où qu'on ne fe repré: 

fente pas avec foin, la firuéture des 


parties. 
| 


Des caufes de la luxation de la 

ù C lavicule. 
Caufe! \ Les :caufes de la luxstion tant 
dclalu du bout externe que du’ bout inter: 
saion ne de la clavicule , font les coups & 
interne. les chûres capables de pouffer vio- 
lemment la clavicule contre le :fter2 
num. Alors la tête qui s'articule avec 
le fternum, eft le plus fouvent obli- 
gée dé fortir de fa caviré, & de’fe 
jetter en arriere , fi l’épaule fe trouve 
‘en devant, ou de fe jetter en de 
vant , fi Pépaule eft dans fa fituation 
ES naturelle. Si Jar clavicule eft poule 
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cofitre le fternum, de façon qu’elle vo 
ÿ! trouve un ‘appui ferme dans fa ca- LR HR 
viré, & que la tête ne gliffe ni en du bout 
deffas ni en deflous du fternum "a: 
alors le bout interne de la clavicu- 

le ne fe luxant point , la luxarion 

arrive au bout externe, foit en def- 

fus, foir en deflous de Pacromions; 
‘& cependant plus fouvent en deflus: a 
mais La luxation en deffous a de plus l'acro- 
pour caufe particuliere , les coups & 00 
les chûtes fur la clavicule fort près 

de fon articulation avec l’acromion. 
Dans ce cas la luxarion devra ar- 
river plürot que la fraéture ; Ë cette 
luxation fera toujours en defous ; a 
jl ne faudra pas même un effort 
“bien confidérable, fur-rout fi lecou:, 


de eft appuyé dans Pinftant du coupe 


» Des fignes & du pronofiic de la 
luxation de la Clavicule. 


Les ‘articulations de la .clavicule Ca con. 
: font fi extérieures , que pour en con- Re 
notre les luxations , lé feul toucher lefoéce 
_ fuir. On diflingue les luxations en dE lixa- 
: ‘deflons de l'acromiôn , ou en arriere 
Sqdu fternum, par lenfoncement qui fe 
neue F ii 
L 


# 


rs à L'AY 
i | | 
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rémarqne au lieu d’où la tête de t'où 
eft fortie, & les luxätions en deffush 
de Pacormion | ou en devant du. 
ftérnum par l’éminence qui paroît ent 
dehors au voifinage de Particulations 
Lou À Pégard. du prognoftic , la lus 
xation  XatiOn du bout externe eft moins fa-0 


# 


du bout cheufe que celle du bouc intern@es 

10 IFLOS 

Lis fa Cette derniere eft même aCCOM pa 

cheufé gnée d’accidens très-confidérables À 

quoi. lorfqu’elle eff” complerte & en ar-4 
riere ; parce que la clavicule compti-h 
me latrachée artére , l’œfophage , l® 
‘jugulaire, la caroride & les vaifleaux 
voifins. D'aïleurs dans la luxation® 
du bout interne , il eft bièn plus” 
_difieile que dans celle du: bout ex= 
\ terne , de maintenir les parties ré- 1 


Are * 


nn 
ET 2 


De la Cure de la luxation de la* 
Clavicule. 


E É Gi = 
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Com. Pour réduire la luxation du bout 3 
msn à interne , on fait afleoir le malade fur 
ns un Bla: Un feul Aide fait l’ex- 1 
lJuxa-  ténfion & la contre- -extenfion , en. 
boot appuyant un de fes genous entre les 
interne. deux omoplates, & en tirant en mê- 


el) 
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me tems en arriere avec fes mains; 
les moignons des épaules , pour les 
écarter de la poitrine, fur rout cel- 
le qui eft du côté de la [uxation. Pen- 
dant que l’extenfion fe fait, le Chi- 
rurgien en examine le progrès, & 
lorfqu'il croit qu’elle eft fufifante , 
fans que fon Aide cefle d'agir , il fait 
la réduction avec fes doigts, en ti- 
rant la clavicule en devant dans la 
luxation en arriere & en la pouffant 
en arriere dans la luxation en devant: 

Si lon réduit aifément cette luxa- 


Il ef 
dificiie 


tion , il eft difficile de la maintenir de main 
réduite, & c'eft une de celles de cau- tenir ré- 


fe externe qui ont le plus befoin de 
bandages exaéts. Les raifons en font 


{enfbles : d’un côté pour peu que lon, 


remuë l'épaule ou le bras, la clavi- 
le eft fujette à une infinité de mou- 
vemens, & d’un autre côté la tête de 
cette os eft plus grande que la cavité 
qui la reçoit ; de forte qu’il n’y a point 
de rebords pour la retenir. De plus les 
ligamens font forcés ou rompus , & 
il n°y a point de mufcles qui puiflent 
fixer la clavicule , & l'empêcher de fe 
porteren arriere, OU En deffus du 
… ftermmum. | 

F17 


duic. le 
bont 1û- 
terne de 
a clavi- 
cule » & 
pour- 

quoi. 
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PATES Pour appareil dans la luxation en 
luxa. afriere, l’on commence par decrire 
tion en avec la bande À , un huit de chiffre, 
FU qui tire les épaules en arriere, & qui 

continuë, pour ainfi dire,les extenfions 


& contre-extenfions que faifoit l'Aide k 
avec fon genou & fes mains.Ce bandage | 


ne doit avoir que trois où quatre tours, 
& ètre fait de façon que la partie ma- 
. Jade foit à découvert.On confie le foin 
de Pappliquer à l'Aide même qui 


faifoit les extenfions, & qui pour cer ! 


effer doit être entendu. Pendant qu'il 
fait ce huit de chiffre , le Chirurgien 
le dirige , & maintient l'os qu'il a ré 
duit. Il garnit enfuite l’enfoncement 
qui eft derriere la tête de la clavicule 
- avec des comprefles graduées, B, ou 
ce qui m'a mieux reufli , avec du 
charpi trempe dans le blanc d'œuf & 
lalun batus. L'avantage qu'il y a de 
fe fervir du charpi, c’eft qu’en le pre- 


HT ATE : 


ED Or TOR 


nant par pincées plus ou moins grandes. 


_. & en appliquant les premiers tampons 
- dans Pendroit le plus enfoncé ; on 
remplir fucceMvement & d’une facon 
bien plûs exaéte qu'avec les compref- 
fes ; tout le creux qu’on trouve der- 
ricre le bout interne de la clavicule ;, 


’ 


LS, AE ET L ). 
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, 


& qui eft fi apparent dans les perfon- 


nes maigres. Lorfqu’on a élevé le char 


pi au niveau du fternum & de la 


clavicule , on applique deux compref- 


fes GC, D, qui font croifée , .& une 
troiliéme E , qui les couvre toutes 
deux. Sur ces comprelles avec la ban- 


de.K, on fait une,elpece de..Spica .; 


dont les doloires: &: la. plupart des 
croifés paffent fur l'articulation. 
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Apareil . Trait 


_pour la Dans Îa fuxation au deffus du fter ? 


Lens num, on fe contente de mettre fur 
deffus  larticulation les comprefles C, D, E, 
fer- qu’on a foin de faire plus épailles , & 
"qu’on retient par le même bandage | 
1 en forme de Spica. Dans l’une & 
dans lautre efpèce de luxation du 
Bout interne de la clavicule , il eft 
neceffaire que le bras foit contenu 
par l'écharpe L. Il eft rare que pour 
Ja luxation en defflus , on foit obli- 
gé de faire le bandage en huit de 
chiffre , qui tire les épaules en ar- 
riere. Il feroit cependant à propos 
de s’en fervir, de même que dans les 
luxations du bout externe, toutes les 
fois que les parties fe maintiendroient . 
difficilement réduites. La bande À; 
doit avoir environ trois doigts de 
largeur,  & deux ou trois aunes de 
“longueur ; mais il faut que la bande! 
fi large de quatre doigts , 8 
longue de quatre à cinq aunes. 
Rédue-  Pour-réduire le bout externe de la: 
pond clavicule ; lorfqu'il paf fur l’acro- 


ï bout ex- 
_serne de mion , on fait l’extenfi ion comme on, 


re la déjà prefcric , & on appuye le! 


pouce fur le bout de l'os luxé, le’ 
preffant jufqu’a ce qu'il ae ea 


ri "Per “0 RS 
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-veau à lPacromion. Si la clavicule & 


toir luxée en deffous , on feroit le 

mêmes extenfions, on abaifleroit l’a- 

cromion, & on releveroit le boutde 

la clavicule. 
Lorfque la luxation en eft deflus, Apareil 


pour la à 


l'appareil confifle en une comprefle iluxa- 


: graduée À, qu’on applique fur le ton du 


RE 


- doit ÈS did 


j bout ex. 
bout de la clavicule , & une autre terne en 


comprelle B ; qui envelope le moi. deflus, 
gnon de lépaule. On fair avec la 
bande C , le Spica defcendant , & on 

met le bras dans lécharpe D. 


Irene. 
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dE TANT MANE. | 
Avareil. Pour: la luxation en deflaus de l’a2 
Pea. Cromion, après la réduction , on 
xion en applique une compreffe fort épaiffe E, 
ŒBUS au deflous du. bout de la clavicule, 
cromiü. & une autre F , qui foit de même 

épailleur , fur Pacromion. Une troi- 


fième B, fert à enveloper les deux 


premieres & le moignon de l'épaule, 
Avec la bande C , on fait le Spica 

‘afcendant, & enfin on place le bras 
dans Pécharpe D. | 


CHAPITRE VIL 


DE LA LUXATION DU BRAS: 


Me À Fi du bras eft articulé avec l’o- 
Héros 4 moplate par genou ; mais la ca- 
de l'hu vite de l’omoplare ef fi peu profon- 
merus de, qu'elle ne contient pas la fixié- 
2eeLo- ie partie de la têre de Phumerus, 
à laquelle elle ne fert , pour ain 
dire , que d'appui. Le furplus de 
cette têre logé dans une efpèce de 
feconde boëte où retraite formée par 
la jonétion de lacromion avec le bout 
de la clavicule, par l'apophife cor. 


nou FA 
Fi 
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coïde , qui la borne du côté interne, 
& enfin par de forts ligamens , qui 
de cette apophife, vont fifnplanter à 
Pacromion & à la clavicule, dans 
lé lieu de leur jonétion. La capfule 
ligamenteufe qui retient la finovie, 
& les autrés ligamens de la joinéture 
de l’humerus font laches à propor- 
tion de ceux des autres articulations; 
ce qui joint au peu d’élevation des 
bords de la cavité, & au peu de 
frotement, rend les mouvemens du 
bras très-libres, très-érendus & très- 
faciles. | 
. Il n’eft point de mouvemens plus 
combinés que ceux de cette articu- 
arion. Neuf mufcles fervent à les 
exécuter, & felon l’ufage particulier 


Mouve- 
mens du 
bras ? & 
fes mul 
cles, 


qu'on jeur attribué ; le bras eft levé 
Ipar les mufcles delroïde & fufépi- 


Mneux; il eft abaiflé par le grand rond 
ét le grand dorfal, il eft porté en 
devant par le peétoral & le coraco- 
brachial , il eft tiré en arriere par 
le petit rond, le fous-épineux & le 
fous-fcapulaire. Outre ces mouve- 
mens, le bras peut en faire une ins 
finité d’autres ; par les difiérentes 


combinaifons de fes muicles: en cé 
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fet 1} peut fe mouvoir felon toutes: 
les lignes qui feroient tirées du cen- 
tre de la cavité de l’omoplate à fa! 
circonference , & outre tous ces mou! 
vemiens directs , il fait encore un: 
mouvement en rond , & un demi 
circulaire fur Paxe. Le mouvement en! 
rond ou mouvement de fronde fe fait 
par la combinaifon fuccefive des muf- 
cles qui fervent aux quatre premiers 
mouvemens dont on a parlé. Le mou- 
vement demi circulaire ou mouvement 
de pivôt , dépend principalement de 
l'action des mufcles peétoral,foufcapu- 
laire,grand rond, petit rond, fous-eépi- 
. néux,& peut fe faire dans prefque tous 
les points d’élevation , d’abaiflement , 
d’aduétion & d’abduétion du bras , 
& pendant le rems même que Îles, 
autres mouvemens s’exécutant. Lorf 
que les mufcles du bras agiflent tous 
enfemble , ils le tienent roide & fer- 
me en quelque point qu'il foit , & 
c'eft ce qu'on appelle mouvement 
tonique. 

Deux: : 
autres Outre tous les mufcles qu’on. vient 
Se, de nommer, il y en a encore deux 
fee par qui paffent par l'articulation ; fçavoir 


l'arc le long extenfeur de lavant bras qui. 
KO 
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prend origine de la partie inferieure 
du cou de l’omoplare,& le biceps,dont 
lune des rêtes vient de la pointe de 
l'apophife coracoïde , & l'autre qui 
coule dans une finuofité particuliere 
creufée fur le devant du cou de l’hu- 
merus , a fon origine vers le bord 
fuperieur de la cavité de l’omoplate. 
« Les vaiffeaux fanguins , les limpha- Pañage 
tiques , & les nerfs paffent fous le jo aa 
creux de l’aiflelle pour fejetrer dans 
la partie interne du bras. Ce creux eft 
rempli de beaucoup de graifle & de 
quelques glandes conglobée. Il eft for- 
mé par l'éloignement des mufcles 
pectoreux , & des grand dorfal & 
grand rond. 
/ Voilà une idée bien générale de 
l'articulation de l'humerus, mais ce- 
pendant qui poura fuflire pour enten- 
dre ce qu'on va dire de fa luxation. 


# 


Mèces differentes de 1 
Des efpèces differentes de Euxa- 


” 


‘tions dn bras. 


Le bras peut être luxé direétement Quatre. 
en bas fur la côte inferieure de Pomo- Pau 
plate , ou en dehors de cette côte fous tion da 


 - : Lt ; È FES 
Pépine de l'omoplate, ou bien en ce- Fan 
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dans, & alors la tête de l'os peut Ce. 
trouver dans le creux de laiflelle , ou, 
bien en devant fous le grand peéto:! 
ral entre l’apophife coracoïde &, lai 
clavicule. Il y a donc quatre efpeces. 
de luxations du bras, fçavoir les lu-. 
xations en bas , en dehors, en de- 
dans & en devant. Le bras ne peut: 
être luxé direétement en haut, parce 
que le mufcle deltoïde , la tête exter2 
ne du biceps , l’apophife acromion &! 
+ la clavicule s’oppofent à cette luxa- 
tion, & il faudroit pour qu’elle put 
fefaire, qu'il y eûr fraéture de Pa- 
_ cromion & de la clavicule. 

. Quelles On voit rarement le bras luxé di 
pr pe reftememt en bas , tant parce que le 
quentes, mufcle long extenfeur de l'avant- bras. 

s’y oppofe, que parce qu left très-difel 
ficile que la rête de Pos demeure long-! 
tems fur la côte inferieure de l’omo=, 
plate, qui ne lui prefente point af 
{ez. de (urface pour faire un appui 
fixe. Il arrive donc que fi la luxdtion! 
 m’eft réduite fur le champ, la rête del 
: Phumerus fe jetre au moindre. mouve- 
ment, on en dehors ou .en. dedans: 
de lomoplate ; mais elle fe jette prefs- 
aue toujours cn dédans, parce que des 
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mufcles qui tirent de ce côté la tere 

le los , font en plus grand nombre 

£ beaucoup plus forts que ceux qui 

} pourroient tirer du côté oppoie , 
€ que d’ailleurs le creux de laifielle * $ 
left rempli que de membranes grail- 
éhfes ; de\ glandes & de vaifleaux 
Mi cedenc facilememt à la tête de 
os. Pour qu’elle foit portée jufqu’en 
évanc fous le peétoral entre Papophife 
Oracoïde & la clavicule , ileft nécef- 
aire que les caufes capables de luxer 
giffent avec beaucoup de force. 


Des caufès de la luxation du 
| Gras. 


h On doit rappeller ici tout ce qui L'os du 
| éré dir des caufes dans le général Pas 
les luxations. 11 fuffira d’ajoûter que xifemée 
humerus fe luxe plus facilement que Fe 
ous les autres os , parce que le bras pour 
ft la partie qui fe prefente la premiere Tr 
our fecourir le corps dans les chûtes ; 
ue c’eft lui dont nous nous fervons 
our foulever les poids pour vaincre 
à réGftance des corps qui nous envi- 
onnent, pour nous défendre; qu'il eft 
ar confequent plus expofé aux coups 


_ 
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auxe Horts & aux chûtes; & que d'ail) 
lenrs comme on l’a obfervé ; la cavités 
de l’emoplate eft très-fupercielle, & lesl 

… ligamens de l'articulation fort lachesel 
Les dife Il faut remarquer encore que le 
re bras ne fe luxe jamais tant qu il efts 
du bras appliqué au côté de la poitrine, 8e 
a qu'il eft neceffaire pour que la luxa! 
détern, tion fe fafle , qu’il en foit écarté COM 
n° Aa me il arrive toujours quand on fait! 
5 loya_ quelque mouvement pour fe retenifi 
tion. dans les chûtes. “ lors fi la chûte! 
eft affez grande, & que le coude por 
te en arriere appuie, la tête du bras! 
fera portée en devant fous le pectorals 
Si le coude eft tourné en dehors 8e 
un peu élevé , le pas fera luxe en des 
dans fous P aiffel es &abf fera luxé en 
dehors fi le coude Re tourne en des 
dans ; c’eft-à-dire , s'il eft porté en 
devant fur la poitrine. Cette laxarion! 
eft cependant difficile : je pente même) 
qu'elle ne peut guere arriver que lefa 
fort n’agifle felon deux direétions 
différentes , ou même qu'il n’y ait, 
deux chûtes, dont la premiere port 
l'os fur la côre inferieure de l’omoplaë 
te , & la feconde en pouffant le coude 


fur le devant de la poitrine, porte 
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la tête de l'os en dehors. 
? Pour que la luxation fe fafle direc- 
tement en bas fur la côte inferieure de 
Pomoplate , il faut que le bras foit 
confiderablement élevé, mais la tête 

de l’humerus ne peut, comme on la 
déja dir, refter long-tems fur cette 
côte , & elle fe jette ou en dehors, ou 

en dedans , ou en devant fous le pec- | 
toral. Les caufes qui peuvent ainfi : 
changer la luxation d’une efpece en Sp 
une autre , font ou de nouvelles chû- dechan. 
tes, ou les contractions differentes des En 
fnufcles , ou enfin le peut de précau- d'une ef. 
tion avec laquelle le malade ou lesise au. 
afliftans remuent le bras luxé , & mè-tre. 

me les mouvemens mal conceïtés que  - 
l’on fait à deffein de connoître ou de 


reduire la luxation. 
Des fignes propres à chaque luxa- 
| tion du bras. | 


PA «4 | A N k 
Quatre fignes font connoître Que Signes 
Phumerus eft luxe directement noue le 


bas fur la côte inferieure de l’omo- [fi gs 
plate. bas, 


1°. Le bras eft plus long , parce 
que la tête de l'os fe trouve au def- 
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Lu de la cavité de l'omoplate. d 
: Le bras eft un peu élevé , & if! 
lei en confequence de la réfiftance. | 
qu’oppofent les mufcles deltoïde & 
fus-épineux. Ces mufcles plus tendus: | 
que les autres par l'éloignement de 
la tête de los, le feroient encore da-" 
vantage dans toute autre fituation du 
bras. 

3”. Le malade fent PR douleur | 
lorfque l’on approche le bras du côté 

é la poitrine , parce que lon allon-#! 
ge le deltoïde & le fus-épineux , qui. 
font déja trop tendus. Au contraire, 
le malade eft foulagé , fi on leve les 
bras , parce que l’on diminuë la «14 
fion de ces deux mufcles. 

7 4?, Oncaufe de la douleur ; quand. 
on plie lavant-bras , parce qu’on* 
augmente la tenion du mufcle long 
extenfeur. Si on’étend trop l’avant=t 
bras on caufe aufli de la douleur ," 
parce qu'on augmente “a tenfon duk 
biceps. La douleur quand on. fléchith 
trop fe fait fentir depuis le coude jus 
‘qu’à la côte inferieure de l’emoplates 
& lorfqu’on érend trop, elle fe Fait 
fentir interieurement depuis le pli da 
bras jufqu’à l'angle ranterieur ou ex-\ 
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terne dé l’omoplate. La raïon en eft 
afez claire 
Les fignes que la Juxation eft en 

dehors , font 1°. Que le coude eft 

orte en dedans & approche du de- 
. de là poitrine, par les mufcles 
coracoïdien , & pectoral. 
n 2°. Le malade fouffre quand on 
éloigne le-bras de la poitrine paree 
que l’on force de peétoral & le cora- 
nr 

REA Le :bras eft Pre toûjours 
plus long & rarement plus court. 
Plus il s'éloigne de la cavité glenoïde 
ide l'omoplate , en defcendant le long 
“2 fon épine, plusil eft long; mais 
ii n’eft pas impoñible qu’il foit égal, 
on même plus court , parce qu il aft 
‘que elques fujets dans lefquels los for- 
ti de fa cavité peut être rétenu tout 
fauprès fous l’acromion , dans un point 
un peu plus élevé que la cavité gle- 
moïde | 

mQuand' le bras et luxé e en dedans 

us l’aiffelle, on trouve 1°. une ca- 
wité au deflous de l’acromion , & qui 
fait paroïître cette apophife plus fail- 
lante, Gette cavité eft celle où étoit 
Mos du mien d’être luxé. 1 


Signe- 
que le 
bras eft 
luxé en 
dchots. 


Signes 
que le 
bras Eft 
uxé en. 
d“dans- 
ous 
l'auliele, 


| 
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2°. On fent fous laiflélle l'émie. 

nence que fair la tête de los qui s Ÿ 
eft jettée. 

. Le braselt un peu levé, par 
la éhflance du delroïde & du fous 
épineux qui font rendus , & il eft. 
écarté du dagant de la poitrine , 
c’eft-à-dire porté en arriere par les 
muicles qui tirent le bras de ce CÔIE » 
& qui font les plus tendus, étant les 
plus éloignés de appui. On caufe de 
la douleur quand on abaïfle le bras, 
ou quand on Paproche du devant de 
la poitrine , parce que l’on force les 
mufcles tendus. 

4°. Le coude.fe tient Aéchi , par 
ce que la tête de l’humerus érant plus 
éloignée. de l’origine des deux. têtes 
du biceps , linfertion de ce mufcle 
feroit auf néceflairement trop éloi- 
gnée de fes attaches à l’omoplate, & 
par confequent il feroit trop tendu , 
fi fon origine & fon infertion nefe 
trouvoient raprochee par la:flexiof 
de l'avant-bras, Il fuit de-là qu’on nt 
peut fans douleur étendre lavant-brai 
& qu'au contraire le malade eft fou 
‘lagé quand on le plie, parce que pa 
de premier de ces mouvemens. oi 
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longe forcement le biceps, & que 
ar l’autre au contraire on en dimi- 
aue la tenfion. d 

4°. Le bras eft ordinairement plus 
ong , quelquefois il eft égal, & d’au- 
res fois il eft plus court que le fain. 
ul eft égal ou s’il eft plus long, 

Jeft un figne que la tête de l'os n’eft 
jas plus élevée que la cavité de lomo- 
late , & pour lors tous les fignes 
jue nous venons de donner, s’y ren- 
jontrent,: mais fi le bras eft plus court 
parce qu’il aura été ts fous le * 
profond de l’aiffeille, l’avant-bras ne 
change pas de figure ; il eft même 
Indifferent à la flexion ou à lexten 
on, parce que les mulcles féchi dou 
s4 extenfenrs font à peu près égale- 
ment éloignés de l'appui. 

Les fignes qui montrent que latète Signes. 
de Phumerus s’eft jettée en devant, ia je 
& fe trouve placée fous le grand peéto- laxé en 
tal & fur le grand dentelé, dans lPef- ane 
pace qui eft entre Papophife COra- 
coide & la clavicule , font 1°. qu'on 
fent avec les doigts dans cet endroit, 
léminence que fait la rête de l'os, &e. 
qu'on ne peut appercevoir même 
dans les fujets maigres lapophife co- 


* 
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racoïde , parce que la tête de los qui 
eft au deflus la dérobe au touchers 
2°. L’enfoncement de deffous Pa 
romion eft moins fenfble que dans 
les luxations en deflous, parce qué 
la tête de l’humerus fait une grande 
faillie , & foûtient le deitoïde prefs 
que dans fa rondeur ordinaire : x 
par la même raifon, l'acromion pa 
roit moins faillant | 1e CT 
* 3°. Le bras eft un peu plus co 
que dans l'état naturel , parce quk 
la tête de l’humerus en ce lieu eft ens 
viron un travers de doigt , plus élevé 
que la cavite glenoïde. 
4°. L’avant-bras n’eft qu'un pet 
fléchi , parce que latête de l'humertk 
neft. point éloignée confiderablemen 
de lattache des têtes du biceps. 
°.Le coude eft plus écarté du devan 
de la poitrine, que dans la luxatio! 
en deffous , parce que la portid 
externe du deltoïde , qui eft aloi 
fort éloignée de l'appui de l'os , réfiff 
& tiént le bras en arriere. On ne pet 
le porter en devant fans “EA 


portion externe du deltoïde , & p 


confequent fans caufer de la douleur: 
7 | À 
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E Du Pronoffic de la luxation 
du bras 


Cette luxation qui eft une des plus” La ‘tu. 


aciles qui fe faffent, et auffi une des ton 
noins dangereufes. Une luxarion in- dt une 
omplette dé l’humerus feroit encore ER 
foins facheufe. Elle fe réduiroie très. fes. 
ifément , & dans ce cas on pourroit 
joûter foi aux difcours de certaines 
jens qui fe vantent de . rite les lu- 
arions du bras; avec faciliré-& fans 
ide ; par un feul tour an main , qu'ils 
font garde de décrire. À les enten- 
re les os obeïffent à leurs doigts, & 
ucun.n’eft rebelle à rentrer dans 
on lieu’, fi tôt qu'ils lui ont oppofé : 
urs Mains magiques. | 
_ On réuffit difficilement quand l'os 
ft en devant fous le mufele pectoral. l'efpece 
lu contraire on réduit avec allez de À PAU 
icilité Ja luxation en dehors. Celle réduc. 
ui eft directement en bas eff la plus PS EL 
icile de routes À réduire, pour- moins 
ù qu’on la reconnoiffé d’abord , & facile. 
w'on ne fafle aucun mouvement qui 
uiffe déterminer latêre de l'os à fe = 
tter en dehors ou en dedans. Lore 
DTome a G 
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que la rête de l’humerus eft luxée fous W 
Vaiffelle, & que le bras eft plus long ,M 

ou qu’il eft dans fa longeur naturelle, 

la réduction eft facile ; mais elle eft à 
difficile fi le bras eft plus courr:dek 
forte que quand la tête de Fumer 

eft enfoncée dans le profond de Paif-# 
felle_, on a beaucoup de peine à la, 
réduire: Cetre luxation eft d’ailleurs 

très dangereufe , lorfque la tête 4 

los eft fi enfoncée , que les vaif-, 
feaux fanguins , les limphatiques &, 

des nerfs en font comprimés , parce 

qu'il arrive alors engourdiflement ,# 
gonflement & dépôr. sn Ed ET 

Aux perfonnés grafle la “ne 

fiers eft difficile , parce que fi Pon veut! 
gras &fe fervir des mains on n’empoigne les 
CRAENUS bras qu'avec peine , & que lors 1 


ù 
| 


ä 
# 
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1 téduc 
sion cf qu'on fe fert de lacqs, la grailte 
pis de empêche d’embraffer los d’aflez près 
pour. & le dérobe en partie aux efforts de 
quoi. l’eytenfion. Aux perfonnes très-char=s 
nuës la réduction eft difficile,parce qu'il 
faut vaincre la réfiftance des mufcless 
F On peut tirer le pronoftic de bien: 
d’autres chofes ; mais On trouver 
dans le pronoftic général , ce qui 


manque dans le particulier. . 4 
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De h cuve dé la lnxation du 
bras. 


On s'eft fervi pour réduire la lu-On s\ft 
vxarion del’humerus , d’un grand nom- d'fFrés 
bre de moyens differens , mais parmi noyens 
les diverfes methodes ‘qu’on a pû Rte 
“mettre en pratique > je ne decriraivras 
pos celles qui ont été les plus fuivies MX 
où qui font encore en ufage. Jexami- 
. nerai en même tems ce que ue 
de ces merhodes a de bon & de ma 
vais, pour venir à en établir une c. 
Die Érois fujetre à moins d'inconve- 
_niens. - 
Prémiere methode, Quoique l'échelle Com. 
& la porte foient des plus : anciens re à 
| moyens qu'on ait misen ufage Pouf bras 
réduire le bras luxé , on s’en fert en- avec lé, 
core aujourd’hui. Quand on veut ré- Sie 
! duire le bras avec le bätond’une échel- porte. 
* le .ou le deffus d’une porte, on le 
. garnit d’un drap plié en douze ou 
quinze doubles , dont on laiffe pen- 
dre les bouts de chaque côté, On fait 
» monter le malade fur une chaife ou 
fur un tabouret qui l’éleve affez , pour 
que fon aiffelle foit à la Hauteur de la 
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porte où de l'échelon garni du drap. 
Alors le chirurgien pale de l’autre 
côte de la porte ou de l’échelle, & 
pour être apportée de fe fervir urile- 
ment de fes mains il montefur quel- 
que chofe de fable ; & qui foir plus : 
élevé que le tabouret far lequel et 
monté le malade. Il fait pafer le bras : 
luxé par-deffus la porte ou l'échelle 
qu'il place précifement fous le creux 
de l'aiffelle. Il fait enfuice prendre le 
bras du malade au deflus du poignet, 
par quelqu'un de fort. qui le tire.en 
lapprochant de la porre, & lui, il 
met fessmains fur la partie luxée , 
pour obferver ce qui s’y pafle , & fa 
_vorifer autant qu'il lui eft poñfible la 
_téduétion. Il fait en même tems reti- 
rer le tabouret-de deflous les pieds 
du malade, & les corps abandonné à 
fon propre poids , fair la-contre-ex- 
tenfion , pendant que ceux qui ti= ‘à 
rent le bras de l’autre côté. de la 
porte, font lexrenfon. : À 
Le fiene … Ceux qui fuivent cette méthode , 
qu'on difent que la réduction eft faire ,. 
con. lorfque le bras la porte & le corps 
deétion font en lignes paralleles ; il eft ce- 
faux. Lendant certain que dans le plus grand 
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“la plûpart des luxations, elle eft de 
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«nombre des cas , l’on pourra appli- 
,quer le bras contre la porte , fans que 
pour cela la tête de l’os foit réduite és 
mais la porte ou l’échelle n’eft pas j'& là 


feulement un moyen infufifant pour pose 
#23 

moyen 

plus un moyen très-pernicieux, mèê- perni- 


me dans les cas où l’on eft affez heu- Su: 
‘reux pour faire la réduction. 
Un défaut très-confiderable dans Ilya 


ke J trop ou 
l'ufage de lPéchelle ou de la PORTÉE > crop peu 


"c'eft que le chirurgien n'étant point deforce, 


“maître de graduer les forces 2 ilyen 
‘toujours trop Ou trop peut, ou que du 
moins lorfque le degré convenable s’ #7 
trouve cet un pur hazard. En effet 
fi un homme maigre a une luxation 
où la têre de los fe trouve logée dans 
le profond de Paiflèlle , le poids du 
corps , qui dans cette methode eft 


. da principale force mouvante, ne fera 


du 


pas fuÆfant , & les exrenfions feront 
imparfaires. Si au contraire un hom- 
mé très-gras a une Iuxation où la 
tête de l’humerus ne foit point en-. 
core enfoncee dans Îe creux de l’aif- 
felle , le poids de fon corps fera de 
beaucoup fupérieur à la réfiftance 
des mufcles , & l'excès de cerre for< 

G ii d 
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ce caufera des défordres funeftes 
peut être même irreparables ; comme 
rupture des mufcles , des tendons & 
les ligamens. 
a ds L'échelle & la porte font fouvent 
fuiverc des contufons profondes fur les cô- 
AE age tes, fous Paiflelle & dans l’intérieur 
Dot Al du bras le long des vaifleaux ; & 
fuivies d’abfcès très funeftes. J'ai vû 
un jour par cette manœuvre le tronc 


ces contufons ont été plus d’une fois 


de l’artére brachiale ouverte, caufer 


une tumeur anévrifmale très-grofle , 
& qui ft périr le malade. Une autre 
fois j'ai étre témoin que lhumerus 
fut fracturé près de fon col , par 
les efforts violens qu’on fit à deflein 
de réduire une luxation avec l’échel- 
le. Ces efforts font fouvent qu'après 
la réduction la jointure s’enflamme, 
qu'il y arrive anchilofe , dépôt: pu- 
rulent, cœædéme, hydropifie d’articu- 
lation, & autres fimprômes. Jai vû 


plufeurs fois que les membres font 


devenus paralitiques au point que 


les eaux minerales chaudes prifes. 


pendant plufeurs faifons, n’ont pu 
y remedier , qu'avec beaucoup de 


dificulré. Enfin après que les luxations 


# 


} 
#9 


je ferai mention de l’Ambi. Tefpere mschode 
'que ce que je vigns de dire fuffira pour 
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on été réduites par cette methode , 
l'os eft quelquefois fujer à fe déplacer, 
& l’on ne peut guerir le malade qu’a- 
vec beaucoup de peine , par tous 
les remedes & les moyens propolé 
dans la cure générale des luxations. 

‘Le danger de cette methode vient Quelles 


Inon feulement de la violence des cuts 
"moyens qu’on employe mais encore di dan 


» 8€ 
d’un autre défaut très-effentiel , dont Cette 


tfaire bannir dé l’arcenal de chirurgie, 


# 


yens à peu-près de même genre! Ils 
font , par exemple, mettre un baton avec vu 
ur les épaules de deux hommes éga- #02 


tes inftrumens qui font autant capa- 


bles de faire horreur que leur ufage 
eft pernicieux. 

Denxieme methode Les Anciens ont minie 
encore propolé plufieurs autres mo- re de 


réduire 


le bras 


lement forts, de même haureur, &c 
plus grands que le malade. Ils pla- 
cent ce baton fous laiffelle du bras 
luxé, & font pour cet effet baiffer 
“un peu ceux qui le portent , lefquels 
en fe relevant enfuirtefubitement , 
enlevent le malade avec le baron ,. 
pendant que d’un côté on retient le 

f] G iv: 
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le poids du corps. 

EE Troilieme imerhode, W ÿ en a qui fat 
ment un prendre le bras du mdlade par quel 
a qu'un plus grand que lui qui place 
grand la pointe de fon épaule fous Paifelle 
aide du bras. luxé , & qui fe :redreffane 
édit le tOUE à coup, laifle pendre le corps du 
a en malade fur fon dos, pendant qu'avec 
vanc fes deux mains , il-retient le bras! 


Lt fon devant lui. 
nid Quatrierne meshode, 1 y en. a qui 
Horus font la réduétion vec le talon. Is 
“bras “font pour cette effet coucher le ma- 
ravée lejade, par terre, de façon qu'il foit 
lon, étendu fur lé dos. Ils fe déchauffent 
& fe, couchent :eux- mêmes auprès de 

lui, les pieds rourné du côté de fa 

tête. S il faut réduire .le bras gauche} 

115. apphquent la plante du pied gau- 

che fous Paiffelle , ils empoignent 
Pavant-bras au deffus du poignet, &. 
pouffant leur pied. contre laiffelle., 
pendant qu'ils tirent le bras avec for- 

ce ; leurs mains font l’extenfion 3 

leur pied fait la contre-extenfon , : &:. 
quelquefois Pos fe réduit. 

Défut. Geite methode a particulierement 


da CESrA 
methode deux défauts, dont: cependant, les 


2 
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methodesiprecedentes s'part ticipent : ut 
dus ou moins. Le premier défaut 
reftque le bras neft poine dans une fi- 
tuarion convenable À la tenfiou dés 


tmufcles. Le fecond'eft que ! les” for- 


ces qui font les extenfions ; ; ne‘font 
#poinc ‘appliqnée à“los même qu on 
iyeuc éloignér. 


D Cinquiemesethode, Etant à “yaehiée 
‘un chirurgien major qui me vit faire 4 


une redaction du! ras , me dit qu'il 
favoit réeufi plufeurs fois en faifant 
{feoir ‘le malade fur une chaife , 
safyant : à côré de lui fur un fièce 
:d’ ’egale hauteur ; la force tournée da 
icôté oppolé à celle du malade. ‘Si le 
bras gauche étoit luxé , il pafloit la 
paulme de fa main gauche fous l'aif 
felle le plus avant qu’il les pouvoit, 
‘comme pour empoigner l'articulation. 
‘Enfuite il appuyoit fon coude fur la 
eue >. & prenoit avec fa main droite 
la partie inférieure du bras da ma 


laide puis le baiffant avec force & 
promptitude > pendant que fon bras 
“gauche appuyé fur fa cuifle , arbou- 


Autre 
manucl . 
UN 
feul 
homme 
de PT 1a 
& rédnc: 
tion du 
press. 


toit contre l’aiflelle du malade , il 


faifoit faire la culbute à los, & le 


séduifoits Cette methode a le défaut 
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de l'ambi, dont on va parler êtin’en 
a point les: avantages. .?.,: his 
Ce que  Sixiéme smethede. L'inftrument ap-# 
Lc'eltouet es. 7 ARS ; 1: 
l'Ambi pellé Ambl , invanté. par, Hipocrate 
127 +2 ’ - . 
d'ijve- pour réduire le bras,, eft compoié de 
TC, Ce s Ê ° sr 
Ja ma. deux pieces de bois jointes enfemble 


see par une charniere. L'une de.ces;pie- 
s En ICf- 


wir,  cesB D, eft parallele au corps, & eft 
par fon pied D, fixée perpendiculaire- 
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“ment à lorifon. L’autrepiece BG, eft 
“parallele au bras qui y eft tra par 
plufeurs lacs A A A , 16 elle ‘Fait 
tavec [à premiere piece un angle droit 
GBD, Cet angle fe trouve placé. 
précifement fous l'aiffelle. Quand on 
véüt: faire la réduéion , on appuie 
avec force fur l'extrémité G ; de la 
branche où du levier BG, dont la 
charniere B , eft le point fé Il eft 
clair que "a bras- étant fermement 
attaché au levier , fi lon approche 
fon extrêmité G , du point D ,en 
béree la es GD, ce mouve- 
ment (uffira pour faire en même tems. 
Wr extenfion, la contre-extenfion & la 
| réduction de Pos. 

* L’Ambi a plufi eurs perfeétions. 1° He SE 
ÎLe bras peut être placé de façon que del ES 
tles mufcles foient relàchés. 2°. Cette bi. 

! machine a une force fuffifante, & 
‘on pourroit lui en donner davantage 
ten allongeant le bout de fon levier. 
2°. L'été da & la contte-extenfion 
\font également fortes , parce que la 
même caufe Îles produit en m'me 
‘tems ; ce qui eft un chofe effentielle 
dans toutes les machines dont on fe 
Mert pour réduire les luxations. 
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Es a dé-,,.1,Ces avantaa 365 ia confidérables: || 
* fais l’'Ambi a.un, défaur, qui peurs 
avoir. de: dangereufes confequences-} 
Ce. défaut confifte.en, ce quel: tète) 
de los eft pouflée:ivers fa-cavité.ss 
avant que les extenfons foient fuff-| 
 fantes. Il réfulte de-là.-commé onf'af 
| déja fait obferver dans. le premiercha-1 
- pitre,i 1 Que fi Posfe réduit pour! 

zinf dire de lui-même. ,: lorfqu’on 

a .fufiiamment allongé le membre: # 

& mis la tête au niveau de fa cavité. 53 

la. réduétion eft an contraire :très- 

difficile , quand l'os avant de pren- Ù 

‘dre fa route ,. na pas été affez! écartél 

ACER TE du lieu contre nature où 1l:appuyoite 
 - “;.'29.. Qu'on ne,peut alors bien conduire 
| Pos par le chemin qu’il pris en fer 
RU IpEantT, 2e Qu'en rifque de renverfert 
Ji ten ie ou le rebord cartilagineux | 
|  oœula caplule e ligamenteufe. Ces inconeÎ 
veniens font également. à craindre :,i 
lorfqu on fe fert de l’ambi avec l’échel A 
le au ayec la porte ) COMME Aves 
| uns lont, pratiqué. ; ñ 
| tte dUDe ciérabt nuits poine, propre. à 
Hi ef com: ’Am 5, 1l fe trouve également dansi 
merho- lufge de l'échelle ou. de la-porre ; 8e 


| despré- dans les autres rmehode dont où. a; 
A  Cedentes 
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parlé jufqu’ici, : D'ailleurs il" femble 
que ceux qui ont propolé ces metho 
des j'n'ont admis d'autres luxations 
que celles qui fé font en deflous ; nous 
avons cependant fait connoïître que le 
bras peut fe luxer en dehors & én de- 
vant.: Cette derniere luxation arrive 
mème: fréquemment ; & je l'ai vô 
trois fois dans un même mois. Il faut 
donc, s’il fe peut, une methode qui 
puifle également convenir à toutes les 
efpeces-de luxations. 
= Septieme methode, Pour faire l’ex- Manie- 
tenfion & la contre-extenfion, on fe me FRE 
fert de ferviteurs chirurgiens qui tirent'bras en 
avec les mains le bras an defflus dti 
deux condiles de l’humerus {, pendant exten- 
que d’autres retiennent le cœps, pourfons | 
réfifter à l’eflort de ceux qui tirent condui- 
lebras. Le chirurgien fe place en dezttede l'os 
hors du bras , ayant à fon cou une 
ferviette noûée, dans Panfe de laquel- 
lesil pafle le bras du malade, Il met 
lermilieu de: la ferviette le plus près 
de Paiffelle qu’il eft pofible de lefaire 
fans nuire au refte ; car lechirurgien 
doitiavoir fes deux mains appliquées 
à” la partie fuperieure du bras près 
de l'épaule, de manière que les doigts 
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foient en deflous ; & les deux pou! | 
ces en deflus. Dans cer: état il faitil 
commencer les extenfions ;,; :& efts 
attentif à en obferver le prodair Lorfu 
- qu'illescroitfufifantes , il manœuvre: 
de fes mains & de la fervietre qu'il 
réleve avec fon cou en fe redreffant;! 
de façon à conduire Ja tête de Pos’ 

dans fa cavité. - 
Cette Cette méthode eft une ie meilai 
geth?" leures qu’on avoit employé ,: mais la: 
pas fans force n’eft pas toujours fufifante , à 
“faut. moins que ce ne foit dans le cas des! 
jeunes gens ou des fujets foibles & 
débiles. D'ailleurs dans les mouvemens 
forcés nous ne fommes pas maîtres: 
de ménager fi bien les efforts ‘qu’ils: 
aillent to@jours en augméntant: par 
des degrès infenfibles, porportionelle= 
ment au furcroiît dé téfiftance, ce: 
| qui pourtant eft néceflaire pour la’ 
"à perfeétion d’une méthode. 5 
Autre Huitieme méthode. Il y à des var 
eh de ticiens qui affüujetiflent le corps à un 
ferente point fixe, paflent le bras luxéen- 
de # tre leurs jambes ou leurs cuifles, 8 
bin, le ferrent ainfi, pour faire eux-mê= 
mes l’extenfion, fi elle n'eft pas dif- 


ficile, ou bien ils font tirer lé bras 
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par quelqu'un de fort, Quand! ’ex- 
renfion eft fufifante , ils manœu- 
vient. des mains & de la ui 
pour faire la réduétion. 

Le Corps attaché à un point fixe 3 
peut-être un avantage dans cette mé- 
thode ; mais elle a du refte les dé 
fauts de la précedente , & même un 
de plus, puifque le bras étant baifle 
pour : pafler entre les jambes , les 
mufcles releveurs font trop tendus. Afleme 

: Si Pon rappelle ce quia été dit bee 
dans le :géneral des luxations , & es 

ES HA TUE s , itions 
qu'on réfléchifle à ce qu’on vient de qui peu. 
faire obferver dans les differentes ent 
méthodes qu'on a décrites, on con- une mé. 
giendra fans peine , que fi quelque thode 
méthode eft préferable , c’elt celle een 
qui! réunit les proprierés ou les con: 
ditions fuivantes.  1°.::Que les forces 
foient fuMifantes. 2°. Qu'’elies puiffent 
joujours être graduées proportionel- 
lement à la réfiftance 3 . Qu'’elles a- 
giflent fur les parties mêmes qui font 
luxées & non fur leurs voifines. 4°. 
Qu'’elles foient-également partagées à 
l'extenfion &..à la contre extenfion. 
ç?. Que: la: conduite de l'os ne fe 
fafle pas.en: même tems que les ex-. 
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tenfions , Où avant qu’elles foient (u£àl | 


fifantes. 6”. Que les moyens emploai| 

yvés pour tirer, n’empêchent pas de 
conduire l'os luxé, par le même che 

min. qu il a fuivi. pour fortir de.-fa! 
cavité. Ces conditions , qui. font. fi 
neceflaire que l’omiffion d’une feulél 

peut rendre les autres inutiles, {el 
trouvent raflemblées dans la méthodél 
fuivante. St 

Force  Nenviéme méthode. Perfonne n'is 
des mou gnore ce que c’eft que la moufle , 8 
#es, Combien elle peut fervir. utilement 
pour vaincre toutes fortes de réfif- 
tances. On fçait aufi que la forcel 

de cetre machine vient de ce qu’elle 
ménage à la puiffance motrice , le: 
moyen de décrire un long efpace à 
lorfqu'au contraire. la puiffance qui 
réfife en décrit un. très- petite : ‘La 
moufe équivaut donc ainfi à un lé- 

vier très-long ou à des léviers: muls 
tipliés, & peut être employée avec: 
fuccès dans la réduétion des membres. 
ER Pour s’en fervir utilement aux lu 
e pour xasions du bras, on aflujettit l’omo- 
du de plate & la clavicule avec des. lacqs 
bras. qui fembraffent aufñi le corps , & qui 
ont leur point fixe à un mur où à 


| 


| 


r 
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un-poféau bien folide. On applique 
un Jac à la partie inférieure du bras 
au deflus des condiles. On prend en- 
fuite un autre point fixe pour atta- 
cher la moufle dormante à une hau- 
teur & à une diftance convenables ; 
&'enfin on arrête la mouüfle mobile , 
au lac qui eft attaché au bras. On 
donne alors la corde à quelqu’un qui 
la tire autant qu’on le defire, pen- 
dant qu’on tient les deux mains fur 
Particulation , pour oblerver ce qui 
sy paille , & être atteñtif au moment 
quil faut agir pour replacer l'os. 
Ce moment eft celui auquel les ex- 
tenfions font fufifantes , ce qui fe 
connoiît par les fignes que nousavons 
donnés dans le général. | 
HMQuand les mufcles font fuffam- 


ment allongés par les extenfions , Le 
Chirurgien doit agir, mais differem- 1 
ment felon les differentes efpeces de Lu 
Jüxations. 


+ Si los eft luxé en deffous , il em- 

Hoic AVE 5 2e an : 
poignera le bras le plus près de Paif- vi HS 

felle qu'il lui fera poflible, & dela luxae 
façon que les quatre doigts de cha- {ous à 
que main, ne décrivent point le cer- 
cle autour du bras, mais foient ap- 
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pliqués un peu obliquement ï leu 
bouts tournés du côté de l’aiffelle, 
dans la partie intérieure du bras. Les 
paulmes des mains feront appuyées4 
l'une fur les mufcles fléchifleurs, & 
l'autre fur les extenfeurs-de l’avante 
bras: les deux pouces paralleles en« 
treux , feront placés fur la partie ex2 
terne du bras du malade , .& enñn 
les poignets & les coudes feront auf 
un peu approchés l’un de l’autre. 
Cette attitude du Chirurgien lui don: 
nera la facilité de rélever la partie 
fupérieure du bras avec fes dcigts, 
& de baifler en même tems la partie 


inférieure avec fes coudes. Par cé 


Masœu | 
vrepourhors fous la racine de l’acromion & 


Je luxa. 
tion ca 
dchors. 


double mouvement , il fera faire une 
efpece de bafcule à la tête de l'hu: 
merus, qu'il conduira ainf avec ai 
fance dans fa cavité. | 
Sila tête de l’humerus a en 48 


l’apophife épineufe de lomoplare ; 
les extenfions étant fufifamment fai- 
tes par le moyen des moufles , le Chis 
due place en dehors du bras, a pa 
| puyera le dedans de lune .de:fes 
mains fur la partie interne & inféi 
rieure du bras, & Pautre main, fur 
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* partie fupérieure &'.externe du. 
ras près de. l'épaule. : Alors pouf- 
nt. fortement de fes deux mains, il 
ttera la partie inférieure de lhu- 
érus en dehors , & la fupérieure en 
edans, ou en devant ; cé qui fera 
ntrer la tète de l'os dans fa boëre. 
Quand la tête de l’humerus eft lu- Mancœu 
Je ‘en devant fous le grand peétoral, Ye pour 
ire lapophife coracoïde & la cla- Er 
cule, on fait de même les exten- devant, 
hs avec les moufles , lorfqu’elles 


nt. fufifantes , le Chirurgien con- 
it La tête de l’os dans la. cavité 

> lomoplate , en pouffant avec l’une | 

{fes deux mains , la partie infé- 

eure de l’humerus de dehors en de- à 
ins, & avec l’autre, la partie fuü- ii 
rieure de l’humerus de devant ou HA 
dedans en dehors. eu. 

“#6 : at On 2 LE 

Cette maniere de réduire Phume- fair des 
s avec les moufles , eft fimple & machi- ca 
éferable à routes les autres mé: Sorcur 4 
odes; mais on fent que l’on pour- nos | 14 


it fe fervir encore plus avantageu: noufes 
ment des moufles , en les faifant en-. | 
r dans la compofition d’une ma- 
ine qui porteroir le point fixe pour 
itenfion & la contre-extenfion- Ce 
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eft pas d’aujourd’hui que pour, 
réduction des os, l’on a inventéi 
femblables machines ; nous avons ft 
tout le banc d’Hippocrate, dont“ 
s’eft fervi pendant plufieurs fiécles 

& que beaucoup de Chirurgien® 

font appliqués à parfeétionner. 
Onpo. Jai travaillé avec quelque fuct 
pole be en 1702, à corriger le banc d’Hi 
is (- pocrate ; mais malgré cette corre 
noù- 

velle. ton, jy feéconnus tant de defat 
dans les épreuves que jen fis, q 
je me déterminai à conftruire u 
machine toute nouvelle. Je l’a dont 
« au Publicen 170$, dans la premie 
Edition de ce Traité ; mais les réf 
xions que nva fourni depuis une pf 
tique continuelle , m'ont donné H 
on de faire en differens tems des € 
unie reétions & des changemens confid 
rables à cette machine. Jela crois a 
jourd’hui , telle que je vais la d 
: 1,00 crire ; à fon degré de perfeétiof 
id m'en fervant depuis plus de dot 
ans , avec toute la fatisfaction & to 

le fuccès pofible. - # 

avan, Cette machine n’a point les 4 
. ge de fauts du banc d'Hippocrate. Elle! € 
| See ma portative, & le banc d'EHipPOPIS 


chin 
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t la charge de deux hommes. Elle 
‘rien d’effrayant , lorfqu’au con- 
ire. le bruit des ferailles, qui en- 
nt dans la conftruétion du banc 
ippocrate. ueft capable d’épounvan- 


Mes malades les moins timides. No: 


L 


| “machine eft.de plus facile à: ma. 


uvrer. L'on de rend maître de fa 
éerpar une roué dentelée en ro- 
F qui. mefure les degrès d’exten- 
a, Cette force agit également ; tant 
ar. tirer l'os démis , que pour re- 
ir ou repouffer la cavité de la- 
lle l'os.eft forti. Enfin toutes les 
iditions dont nous avons plus d’une 
i-fait fentir la nécefité, fe trou- 
t .raffemblées dans la machine que 


15 propofons. Elle peut non-feu- 


ent fervir à à toutes fortes de lu- 
ions. à celles dans lefquelles les 
mbres font allongés ; comme à 
es. dans lefquelles ils font racour- 
: mais encore , en pofant : differem- 


tles lacqs, elle peut être très. 
e dans certaines fracture 5h pour: 


e les. extenfions. 
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 Defription d'une nouvelle Ma 
chine pour réduire les Os. 4 


La machine dont il s’agit, eft com 
pofée de deux parties , l’une que j’ag 
pelle le, corps À, & lPautre que j 
nomme les branches B. fe 
Defrip- Le corps eft compofé de deux jt 
PR melles C , C , de bois de chène, droi 
la ma. tes & paralleles entre elles, de deu 
SE pieds onze pouces de longueur :, 16 
de deux pouces de largeur fur dix 
huit lignes d’épaifleur. 
| Ces jumelles font éloignées lun 
1 4 de l'autre de feize lignes. Il y a deu 
compo- : 5 
fé de traverfes qui les entretiennent ; êt 
d'uX 0 font jointes par tenons , mortailesé 
unies chevilles. L’une de ces traverfes e 
pardeux placée à l’extrèmité D, & eft à flet 
fes. des jumelles du côté dont on voit 
machine , & que nous appellerons” 
deffus. Au contraite en deflous” 
s’en faut quatre lignes qui la travet 
foit à fleur des jumelles ; & ce 
pour le pafflage d’une petite plandl 
qui, comme on le dira dans la fuit 
y entre en couliffe. L'autre travet 
éloignée de la premiere de deux pie 
v 4% 


re  Guibou- 
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cinq pouces , eft à fleur des jumelles 
par-deflous , & par deflus 1l s’en 
faut quatre lignes iqu’elle ny foite 
Elle eft même de ce côté échancréé 
en ceintre pour le paffage d'un cordon 
de foye dont on parlera cy-après 3 
elle fe joint comme lautre dans l'é- 
paifleur des jumelles. 
Fe M A chaque jumelle du côté qu elles 
chaque fe regardent, depuis la traverfe d’en 
jumelle bas, jufqu’à celle d’en baut , on à 
pratiqué deux coulifles ou raineuress 
L'une eft dans le milieu de l’épaifleur, 
& fert à loger de part & d'autre les 
languettes d’une moufle de bois ; 
dont on fera la defcription. L'autre 
rainure on coulifle, eft à deux lignes 
près à fleur du deffous des jumelles # 
& donne paffage aux languettes de la 
petite planche dont on a parlé F 
LA Cette planche a feize lignes de 
Planche Largeur non compris fes deux languetà 
che en tes, quatre lignes d'épailleur, & 
Vinter. deux pieds cinq pouces de los 
val des gueur ; de maniere qu’étant en places 
jumeles ele bouche en deflous deux pieds 
cinq pouces du jour ou de l’efpace 
qui eft entre les deux jumelles. EÏ | 
pale fous la à traverfe , 4 


rs 


Va 
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va fe joindre à fleur du deffous dé 
fa feconde. Le furplus du jour qui 
fe trouveroit entre les jumelles au 
deflus de la feconde traverfe, eft 
bouché par une petite planche des 
cinq pouces de long, de même épaif- 
feur & largeur que la premiere , 
& qui eft jointe à demeure , au lieu 
que la premiere entre en couliffe. 
pour qu'on puiffe latirée afin da- 
Voir la liberté d’ajufter les moufles & 
leurs cordes , de les ôter & de les 
facommoder felon le befoin. 
Ces moufles font deux. L’une eft D:ur 
dormante, & a un tenon {qui entre roues 
dans une mortaife pratiquée dans dormna 
'épaiffeur de la traverfe D, où elle | 
ft retenué fixement par une heu : 
je fer, qui paffant dans la traverfe, 
in penetre la mortaife & le tenon 
le la moufle. L'autre moufle E , eft L'utre 
nobile , & a deux languettes “qui! ae ' mA 
itrent das les couliflés des deuxieeftar- 
| elles , & qui lui donnent la di-Fachéun 
>erté d'aller & de venir. À fa tête 7 
e. trouvent des trous, par lefquels 
jaffent des cordes en anfes-qui fer- 
ent à attacher par le miliéu un lacq 
Le foye F, de fix ie de largeur; 

Tome, Le 3 à H 


È 
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d’une aune ‘de longueur ; & d’une d 
trefle où d’un tiffu triple. Les deux. 
moiriés ou les bouts de ce lacq font, 
nous d’un même nœud.d’efpace en, 
efpace, & de façon que les nœuds 
font feulement éloignés les uns des, 
autres d'environ deux pouces. Le. 


. nœud quieft à l’extrémitéfert de bou-| 


ton , & les efpaces que les autres laif=, 
fent entre eux , font des bouronnieres} 
dans lefquelles on engage le premier, 
nœud. On forme aufli avec ce lacq 
une anfe plus où moins grande , dans! 

. laquelle on arrête celle d’un lacq qui: 
comme on le dira , s'attache. au mem 
bre que l’on veut remettre. J 
. + archape des deux moufles eft de 
Defcrip. Li AP M He . 
ondes pois quarré ; &t chacune d'elles a x 
moufles. poulies en deux rangées. Les trois de 
la prémiere rangée ont un pouce de 
diamertre ; celles de la feconde ont.dix 

lignes , & toutes ont trois lignes d’é: 
paiffeur. Un cordon de foïe ou de lis 

G G , d’une ligne & demie. de dia: 
mettre, & de 27 ou de 28 pieds dé 
longueur , eft arrèré d’un bout à À 

chape de la moufle-dormante , au def 

Lous de la rangée des ‘petites poulies, 

palfe enfuite avec ordre par toutes le 


L! 


(4 
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poulies tant de lune que. de l’autre 
moufle;. & enfineft arrêté par fon au- 


tre bout, à l’änneau.d’un piton qui 


traverfe: le ‘treuil, dont on va parler. 
+ À deux pieds du, bout de chaque 


D:ux 


jumelle , fur leur, épaifleur., s’élevent montan 


en murailles deux montans de bois H 
H;\de'vingt-huit lignes de hauteur, 


1& de-huit, d’épaifleur. Ils. font à fleur | 


du dehors dés jumelles, aufquelles ils 
font joints par tenons. Ils font arron- 
dis: par leur fommet,, & font percés 
d’un aiffieu de fer. de quatre lignes de 
diamettre ; dont les, deux bouts qui 
font quarrés ,.excedent les montans 
d’un pouce de rayon. Cet aifieu porte 
entre: les montans un treuil de bois 


tourné en bobine, & d’un pouce de: 


diamettre. Le treuil eft traverfé par un 
petit piton de fer, qui eft rivé d’un 
coté, & qui de l’autre a un anneau, 
dans lequel |; comme on l’a dit, s’en- 
gage un des bouts de la corde. 


& un 
? treuil. 


1 A la furface extérieure de l’un des_ Une 
+ TOUE er 
Montans, eft creufée dans quatre li-;6cpae" 


gneside fon épaifleur, une enchaflure 


k = PA x $ L re 
de. feize lignes de diamettre , dans 


laquelle eft placée une rouë de fer I , 
traverfée de laiflieu, & qui a quinze 
o Hi 


& un 


OLC. 


lignes de diamettre ; [ur deux lignes 
d'épailfeur. Ses dents qui font en ro) 
cher s’engrainent ; ou font arrêtées) 
avec le bec d’un reflort de trente li 
ones de longueur, de quatre lignes! 
de largeur ; d’une demi ligne d’épaifa 
feur, & contourné en w. L’extrès 
mité de la plus grande courbure du! 
reflort , eft arrêtée par deux vis en 
bois, fur le rebord de lépaifleur de 

la jumelle; & au bout de la petite 
courbure, que j'appelle bec & qui en- 
graine avec les dents de la roué; il y 

a fur fa convexité un petit mentonnet 
qui en letirant, fert à dégager le ref- 
fort d'avec les dents de la rouë , lorf: 
qu'il eft néceffaire de rélacher les mou 
‘les Ce reflort eft fourenu, t are 
bouté contre une petite cheville de fer 
d’une ligne de diametre fur quatre 

. : faille, qui entre en vis dans une en- 
“taille faire au montant pour loger,k 
partie ‘du reflort qui va joindre le 
dents de la roné. 0 
| Defris. Les branches de cette machine fon 
ue des auffi, compofées de deux ou 
ran- ISNRNES: 
nt ni droités 


ches,… bois #4, mais elles ne fo 
_ ni paralleles entre elles. Elles font pat 
devant ceintrées en arc dont la fech 
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porte environ dix-huit lignes. Leur 
Tongueur eft.de deux pieds trois pou 
ces , y Compris des tenons quarrés de 
quatre pouces neuf lignes de longueur, 
hr buit lignes de diamettre. Ces te- 
nons fortent de chaque côté du bout 
de la partiela plus forte, & qui ef 
comme la bafe ou la racine des bran- 
ches. Cette bafe bb, eft quarrée de 
la même largeur & épaiffeur que le 
bout des jumelles du corps de la ma- 
Chine ; fur lequel elle appuye en bois 
de bout. 

Chaque tenon de quatre pouces neuf Leur. 
lignes entre dans une des jumelles du "09, 
corps de la machine | & touche par corps de 
trois de fes furfaces, trois furfaces Rs 
d’une efpèce de mortaifes creufées 
proportionnellement dans le bout fu- 
périeur de chaque jumelle du corps de 
la machine ; de maniere que le bout 
des tenons appuye fur la traverfe qui 
eft au-deflus du treuil. Pour que ces 
tenons foient retenus avec force, & 
pour que le bafe des jumelles des ban 
Ches appuye folidement fur le bout des 
jumelles du corps de la machine, cel- 
les-ci font maintenuës par un collet de 
fer ,ce, qui les embraffe & les re 

k qu | H iij 
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couvre en entier, excepté le côtés pat 
lefquels elles fe regardent; ce qui laifle 
le pañlage du lacq de foye. Ge colleta 
un pouce de largeur, & une ligne d’és 
paifleur. 11 eft retenu par trois vis ‘em 
bois, dont l’uneentre dans la petite 
planche dormante, & les deux anttes 
pénétrent dans la partie añtérieure de 
chaque jumelle. SR 
Deux Les tenons des branches font parals 
trevel”. Jeles, mais le refte des jumelles ne left 
fes qui £ | 
unifent pas. À leur bafe elles ne font diftantes 
les ii que de feize lignes  & font entretes 
desbran nuës par deux traverfes. La premiere 
ches. de ces traverfes eft à un pouce de la 
bafe des jumelles : elle a dix-huit lis 
gnes de largeur , un pouce d’épaifleur, 
| & de longueurentre les jumelles : feize 
‘lignes du côté de la bafe, & dix-huit 
du côté de l'extrêmité des jumelles, 
qui déja fe font fenfiblement éloignées 
du parallelifme. La feconde traverfe 
‘qui n'eft éloignée de la premiere qué 
de quatorze lignes, a de longueur en- 
tre les jumelles vingt lignes ducôté de 
la premiere traverle, & deux pouces 
_ du coté du bout des jumelles , lefque 
des continuant ainfi à s'éloigner ; M 
trouvent à leur bout diftantes ’unede 
l’autre de fept pouces & demi. 
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Les traverfes font plates par-deflüs', à Figure 


ES tra= 


‘arondies par-deflous & jointes aux ju= verfes & 
imelles par .mortaifes &, chevilles ‘à des 1u- 


joints recouverts. Les jumelles ou 
branches ne confervent point la figure 
quarrée qu'elles ont à leur bale, & 
par. laquelle elles s'ajuftent avec lés 
jumelles du corps dela machine. Elles 
font oétogones dans le refte de leur é- 
tenduë , & vont en diminuant , de 
maniere qu’elles ont un pouce de dia- 
mettre à l'endroit de la premiere tra- 
verfe, & n'ont que huit lignes àléur 
extrémité, où elles font moufles & 
larondies pour fe loger facilement dans 
deux gaines » , h, qui font aux extré- 
mités d’une efpèce de lacq que j’appel- 
Je l’Archoutant. 

… Pour faire ufage de la machine ,, il 
faut avoir deux autres pieces, l’une 
fervant à retenir le corps, & l’autre à 
tirer le membre luxé. .La premiere 
piece eft larchoutant, dont je viens 

de parler. Il eft compofé d’un mor- 

ceau de coutil de la longuenr d’un 

pieds , de trois pouces de largeur, 

fendu en boutonniere par le milieu fe- 

lon fa longueur. Cette fente ou bou- 

tonniere a neuf pouces , & le furplus 

Hiv 


melles. 


Archou- 
tant 
pour ré« 
tenir le 
COfpS. 
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ADAM ce 
du coutil qui n’eft point fendu , borne 
également les deux extrémités , au def=\ 
fous. de chacune defquelles eft prati- 
‘quée une poche ou, gaine #,h, que 
nous avons dit fervir à. loger les extre- 
-mités des branches de la machine. 
Toute cette piece de coutil eft revêtué 
de chamois, pour ne point bleffer le’ 
Corps, ni le membre qui doit paller, 
par. la fente ou boutonniere M. : 
Mo … La piece ou le lacq qui fert à tirer 
a tiret 1-le membre luxé a eft compofe d’un. 
ppembre morceau de chamois doublé & coufus 
‘  jayant quatorze pouces de’ long , 6e! 
deux & demi de large. Sur le milieu 
dans fa longueur eft un cordon de foyes 
&s $ , à double trefle de la longueur“ 
de trois quarts d'aune, large de dixs 
lignes , paflé dans les deux anfes d’un 
lacq.8, 8, de vire-botte revêtu des 
chamois. Le cordon de foye eft coufu 
à la piece de chamois fur le milieu &e 
près des extrèmités , de maniere que 
cette couture. n'empêche point qu'on 
éloigne ou qu’on raproche lune de 
Vautre , les anfes du facq de tire botte 
revêtu de chamois, afin qu'il puilfe 
convenir aux differentes groffeuis des’ 
membres aufquels on lattache. Ge: 
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Hcqs 8, qui à dix-huit pouces de 
longueur, &un de large, fait une 
anfe de neuf pouces. La piece de 
Chamois B , fait le tour du membre , 
& eft mife à la place dela comprefle 
Circulaire dont on a coutume de fe 
fervir pour éviter que les lacs ne blef- 
fent. Je prefere lechamois , parce qu’il 
eft bien plus douillet que le linge. Le 
cordon de foye $ , $ ; fait deuxtours  … 
fur le chamois, en FR une fecon- | 
de fois dans les anfes 8,8, On ferre. 
plus ou moins le AN de foye, & 
On le lie d’un fimpie nœud & d’une 
rofe. 

Quand on a pofé l’archoutant & le Manie- 
lacq, on place la machine toute mon- F5 5 de 
tée au-deflous du membre. On enga- la ma- 
ge les bouts des branches dans les deux <hine: 
poches ou gaines h ,h , de l'archbou- 
tant L. On | palfé le lacq F,de la mou- 
fle mobile E, dans lanfe du lacq B, 
qui eft Miraché au membre, &onar- 
rète ce lacqF, en paffant comme il a 
été dit , le Hbnd de fon extrèmité. 
dans l’une de fes boutonnieres, On 
met alors à l’aifieu du trenil la mani 
velle défignée dans la machine par M, 

& on tourne autant qu’il eft nécefliite 


-Hy 


re de Îe : 
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ÉD rte ts 2 


Emma 


BA CRT ra 
pour allonger & réduire le membres 
démis. Ye À 


Core MAIRE machine toit. d’abord plus” 
tion de longue , plus large ;\ plus materielle &" 
qete sd'une feule piece. Celle-ci fe démon= 
qui fe tent en deux pieces, eft beaucoupl 
tnt plus portative & plus facile à manœu-s 
d'abord vrer. L’Operateur peut d’une main ré 
ni gir la manivelle, & de Pautre la par-h 
ne. tie démife, Les branches ceintrées en 
arc laiflent entr’elles & le membre À 
un interval qui permet de pafler las 
main, tant pour reconnoître le pro 
grés des extenfions, que pour poufleri 
Vos où il convient ; avantage qu’on 
ne trouvoit point dans la premiere maz 
chlne;dont les branchesétoient droitesen 
Le nouveau lacq qui fert à faire l’exten2 
fon eft bien plus doux,plus fort & d’u- 
ne plus facile application. Enfin Parc= 
boutant n’étant point perfé, ne rete- 
-noit point aufli exaétement l'épaule. 

mg Je ne puis m'empécher de releve 
abloln- ici un défaut qu'ont toutes les. mé 
DE thodes raportées ci-deffus ,: & dans: 
de rec lefquelles on ne prend aucune pré-\ 


nitlé--caurion pour retenir l’omoplate x, 


aule 
pendant la clavicule. On fe contente de ret 


| go air ou de repoufler le corps; ce qui 


& 
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fait que l’épaule fuit le bras quand 
on le tire, & que l’exrenfion eft en! 
partie infruétueufe: en effet: pour, 
éloigner fuffifamment les os luxés ,' 
pour remettre la tête que l’on veut 
replacer , au niveau de la cavité de 
laquelle elle:eft fortie , il eft évident, 
.comme on l’a déja dit plus d’une fois, 
qu’il faut que les extenfions &contre- 
“extenfons fe, fafient fur les os mêmes 
Zluxés, & non fur les os voifins. Il 
eft certain du moins que toutes les 
“fois qu’on a réuffi à réduire le bras 
“fans prendre la précaution de retenir 
l’épaule, les extenfions ont été faites 
aux depens des . mufcles Trapefe, 
petit Pectoral & Romboïde , qui ont 
eu alors la force de retenir l’omopla- 
te; force qu’ils n’ont point toujours, 
à laquelle par confequent on ne doit 
pas fe fier, & qu'il eft dangereux 
de mettre à l’épreuve, tee 
n On ne ‘doit point craindre de re- Récapi. 


; à tulation 
peter ; nt d’entrer dans de trop de tout 
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dans Be ils trouveront par or 
fé tout ce qu! il faut faire, devant 31 
pendant & ‘après la A A n 34 | 
Avant de tenter la‘ réduétion!, 1ll 
faut bien fituer le malade, examine! 
äâvec foin l’efpece de luxation ; avotés 
la machine & l'appareil tout prêts } 
enfin appliquer les lacqs & la machines 
Situa- A Tégard de la fituation , on fe- 
tioneu”. ra affeoir le malade fur un fiege d en 
on doit viron deux pieds de haut.’ Le côten 
fain fera appuyé au doflier du fiege 
qui ne doit avoir qu'un pied & dei 
mi de hauteur s'il eft poñfible , & le! 
côté luxé fera libre & dégagé deb 
toutes les chofes qui pourroient enr 
baraflèr ‘dans l'opération. | 
dons - Pour ce qui eft de l'examen du brad 
luxé, “*luxé } on reconnoîtra facilement let 
Heu -que l’os occupe ; pourvi qu'on 
ait bien compris tous les fignes rap- 
portés ci-deffus , pour diftinguer lesh 
differentes efpeces de lusations. SP TOR 
Aoaterh appareil qu’on doit préparer dia 
vi La répréfenté a. après. fl confifte en une 
garer. compreffe pliée en huit doubles , lon 
 gued'environ deux pieds fur quatre) 
pouces de large; en uneautre com: 


PS ais en huit doubles ; # laloneb 
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gueur & largeur de neuf ou dix pou- 
ces ; & coupée en demi-croix de Mal. 
te ; en unetroifiéme comprefle large 
“de fix ou fept pouces , longue d’un 
pied & demi , de quatre doubles, & 
coupée à quatre chefs, ou fenduë à 
‘chaque extrêmité ; en une quatriéme 
comprefle qui mollement roulée , faf- 
fe un cylindre d’un pouce: & demi de 
diamettre , fur.cinq ou fix pouces de 
longueur ; en deux bandes, l’une de 
fix aunes de longueur, & de deux 
pouces de largeur ; Pautre de deux au- 
nes de long ; & de deux pouces de 
large: enfin en .une écharpe, & en 
une pelotte pour remplir le creux de 
la main. | PUR 
» Tout l'apprèt de la machine confif- ;Apprée 
te à joindre fes deux parties enfémble, chine, + 
& à éloigner autant qu’elle peut l’être, 
la moufle mobile, de la mouflefdor. . 
mante. On prend encore garde que les :. 
cordes ne foient point mêlées. As 
Lorfque la machine eft en état, on: Giga. 
doit avant de la placer, appliquer le flances 
lacq ,. en obfervant les précautions ,447 
fuivantes. Il faut premierement qu’un lappli- 
aide tire avec fes deux mains, la peau 
du bras autant qu'il fera poffible vers ., 


+ 


L 
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Je haut , & qu’il la tienne ainf relevée! 
pendant l'application du lacq ; fans’ 
quoi il arriveroit que dans l'effort del 
J'exrenfion , la peau pourroit êtrel 
trop confiderablement tirée en bas ; 8e 
que le tiflu cellulaire qui la joint aux! 
mufcles ; érant trop allongé , il s’y fes 

toit rupture de quelques petits vaifsl 

feaux ; ce qui produiroit une .ec- 
chymôfe. FE 
Seconde. 2°. Il faut appliquer immédiates 
Ra ment au-deflus des condiles de Phus 
| merus , la piece de chamois B , &t avec, 
le cordon de foye s , $, faire deux 

fois le tour du bras , obfervant an fe 

cond tour de pafler encore par les ans, 

fes 8,8, le cordon de foye, qu'il 

faut enfuite ferrer très-fortement ;; &, 
même en deux temps , furtout à ceux, 

qui font d’un embonpoint confiderables! 
autrement le lacq, n'approchant & nel 
ferrant pas affez intimement l'os dul 
bras, pourroit glifler , où du moins! 

les forces agiroient fur la graifle, & 
l’humerus ne feroit point fuffifamment 
éloigné pour la réduction. ÿ: 
Troie 3°, IL faut que’les deux parties du 
me ci lacq quiattachent lanfe 8; 8, foient. 


rence, splacées l’une au-deyant du condile exé 


Y | 
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térne, & l’autre derriere le condile 
interne. Iléft néceffaire d’obferver 
cette fituarion ; parce que fi ces par- 
ties du lacq étoient fur les condiles:, 
elles les meurtriroient , & que fi la 
portion qu’on dit qu’il faut placer der. 
riere le condile interne, étoit placée 
devant , elle meurtriroit les vaifleaux. 

Le lacq étant attaché , on place Manie. 
Parchoutant L, en faifant pañler le 7 Et 
bras dans la boutonniere M. On porte l'archou 
Parchoutant le plus près de épaule tant. 
qu'il eft poñfible , de maniere qu’un 
des côtes de la boutonniere archoute 
Contre la clavicule & l'acromion, & 
Pautre côté contre la côte inférieure 
de lomoplate. Les deux extrémités : 
de la boutonniere doivent être tour- 
nées l’une du côté du fternum , & Pau 
tre du côté de la face externe de l’o- 
moplate ; les deux gaines bb, étant 
en defflus. | 
… Lorfque larchoutant eft:appliqué!, Com 


On-place les bouts des branches de la ! £u | 


machine dans les deux gainesh,h,dela ma 


Parchoutant. On pafle le cordon F, chine. 
dans Panfe du lacq B , & on arrête ce 
cordon ; en engageant l’un de fes 
nœuds dans l’une de fes boutonniéres. 


PP SET DANONE 
On place le bras far les branches de [4 
machine , de façon que les mufcles 
qui font déja tendus en confequence du 
déplacement de l'os, & furtout le del 
toïde & le fus-épinenx ; ne foien 
point dans.un état forcé. Ordinaires 
ment ces mufcles font dans un relàches 
ment convenable ,. lorfque le bout ins 
férieur de la machine eft appuyé paf 
terre . parce que vû la longueur de K 
machine , les branches font alors dans 
une inclinaifon telle que le bras eft fn£ 
fifament éloigné du corps. Cependant 
s’il arrivoit dans quelque cas , que les 
mufcles ne fuflent point aflez relà= 
chés par la fituation qu’on! vient de 
preferire ,- on feroit affeoir Île malade 
un peu plus bas, ou on appuyeroil 
l’extrémité inférieure de la machine, 
fur quelque chofe d’un peu élevé. Dé 
même on porteroit plus ou moins eme 
devant ou en arriere l’extrèmité de là 
rhachine., felon les mufcles qui fes 
_ roient tendus, ou dans la luxation eñ- 
devant, ou dans la luxation en de 
Manuel hors. É Sd PUR TI on. 
Pour la 4 machine placée de façon .qu'£ 
réduc- aucun mufcle ne foit. forcé, & que 
tion. ; s AN TE 
les extenfons puiflent à peu prés agi 
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également fur tous, on commence 
loperation. On mét la manivelle M, 
du treuil , & on fe place de maniere 
que sils’agit de réduire le bras gau- 
ché , on met la main droite à cette 
Mänivellé, &'la gauche fur Pépaule 
lu malade. On feroit le contraire fi 
a luxation étoit au bras droit. On 
ourne ehfuite la manivelle M, & la 
orde des moufles s’employe autour 
lu treuil H; ce qui approché la mou- 
% mobile, de la mouñfle dormante, 
tire le bras vers le bout inférieur 
6 la machine ; pendant que l'épaule 
ft tenuë fixé par l’archoutant qui eft 
il bout des branches. De cette ma- 
iiere à mefure qu'on tourne la ma- 
ivelle, on éloigne la tête de l’hu- 
herus du lieu contre nature qu'elle 
Ccupoit, & elle s'approche de la 
avité de l’omoplate , dans laquelle 
lle fe place quelquefois fans autre 
pération. D'autres fois aufñi il faut 
)perer avec les mains pour Py con- 
DU ,. & c’eft ce que l’on ne doit fai- 

, que lorfque lexrenfion eft recon- 
ué fufffante , parle chemin que la 
noufle a fait, & par l'allongement. 
les mufcles , & fur-tout du deltoïde, 


ve 
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Signes. . On reconnoît que los s’elt bla 


| que 


ac comme de lui-même, parle brui 
tions'eft qu’il a fait en rentrant ; & par UE 
faite. Londeur que lon apperçoit à l’endro 
de Pacromion, où il paroïfloit avar 
une enfonçure pus: ou moins mal 
‘quée. 
Moyens On facilite la réduction de l'os ts 
de la fe en dehors, en faifant tourner le bot 
ciliter. 
- inferieur de la machine en dehors 
. pour que la tête de los fe jette € 
dedans. Au contraire fi la tête. .e 
placée en devant fous le pectoral , 
pouffe le bout inferieur de la machir 
en devant, pour porter la tère d 
l'os du côté oppofé. Enfin f l'os d 
bras eft luxé en deflous, on pañle Ke 
deux mains entre les branches &\ 
bras ; on raflemble fes. doigts fot 
l’aiffelle ; on releve la tête de l’hume 
rus ; on fait baifler le bout'inferiet 
de la machine ; ou on éleve l'épaule 
en failant pancher le malade du cût 
.. oppofé à la luxation, & la réduétio 
_ fe fait. 
Ce qu'il - Après la réduétion , on db 
is fai cordon de la machine , qui ef. paf 
la ST pat l’anfe du lacq; on fait tenir 
tion. «cé a quelqu'un qui le tire par fo 


% 
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anfe; on Ôre la machine & l'arcbou- + 
fant ; On appuye une main fur l’acro- 
mion , & avec l’autre placée fous le 
coude, on approche le bras, :du 
corps du malade , & dans cette firua- 
tion on applique fapparcih 

On met d’abord la compreffe Fer Appli- 
dont le milieu doit être placé ous Fate 
Paiflelle , & dont les deux bouts croi- Pot 
fés fur Pacromion, doivent envelop- 
per l'épaule. On applique enfuire la 
comprefle B; qui recouvre le tout, 
puis la comprefle C, qui garnit le 
deflous de l’aiflelle. On fait avec la 
bande D, le fpica autour de l’épaule : 
enfin avec la comprefleE, on enve- 
loppe le bras & ‘le coude au lieu où 
étoit attaché le lacq, & on retient : 
cette comprefle avec la bande F , dont à 
on fait des circulaires autour du bras, 
& un 8 de chiffre paflant du bras à 
Payant-bras & de l’avant-bras au bras. 
Tout cet appareil doit être trempé 
dans l’eau-de-vie alumiueufe. On met 
du refte dans la main du malade , la 
plotte G ,& on enveloppe & on fou- 
tient la main , l’avant-bras & le bras, . 
avec l’écharpe H. | 

Pour bien faire cette écharpe, on 


LSfdniy 
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Monte: prendra une ferviette fines, qui laura 

pliquer au moins deux tiers d’aune en quarrée 
échar- On : E. à p 

pe On La pliera d’un angle à Pautre par 


une diagonale, qui laiffera à cetre 
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erviette la figure dun triangle. On 
jaffera cette ferviette ainfi pliée , entre 


ade*, pallèra derriere le col, pour 
fenir joindre l’autre angle de lécharpe 
Gr l'épaule du côté oppolé, où.ces 
deux angles feront coufus enfemble, 
B arrêtés à une hauteur convenable; 
pour tenir l’avant-bras plié prefqu’- 
en angle droit. On prendra enfuite à 
Pendroït du coude , les deux angles 
droits de la ferviette : on les feparera 
ëh tirant l’angle externe en devant fous 
la main, &en tirant l'angle interne 
en arriere au delà du coude ; de fa- 
jon que-le gros de l'avant-bras, fe 
trouve prefque au centre de la fer. 
viette. Alors on repliera ces deux an- 
gles , fçavoir Pangle qui eft en de- 
Vant, par deffous la main , & l'angle 
qui eft derriere , par-deffous le bras; 
on les approchera , & on les attachera 
enfemble & avec le corps de Pécharpe, 
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par le moyen d’une forte épingles 
Avanta- | Cette efpece d’écharpe eft de tous 
M tes la plus convenable. L’avant-bras 
écharpe & le coude font exaétement foutenus s 
tout le membre fe trouve enveloppé 
depuis l'épaule jufqu’au bout, des 
N'ES ; & par-là on ne rifque point 
que le alsee agifle imprudemment , 
où qu il dérange fon appareil > comme 
il arrive que trop fouvent , lorfqu’on 
ne prend point cette précaution. 
Reme- On faigné ‘une, deux. ou troi, 
despout fois le malade, felon le befoin.: où 
Puc lui fait obferver un bon révime ; & 
dens, où du refte on le conduit à une pars 
A faire guérifon , en fuivant ce quiæ 
été prefcrit dans le général, au fujet 
des accidens & fimptômes qui pres 
cedent, accompagnent ou fuivent la 
réduétion. 
Ce chapitre & celui du pénc 
des luxations , demandent une atten 
à tion particuliere. Je me fuis à, ac 
fein fort étendu dans: lun &: dans 
l'autre , & ils renferment prefque 
tout ce qu'il y a d’effentiel, rod 
theorie & la pratique des difloc 
tions. Quiconque poflédera bien ces 


deux chapitres , n’aura plus que F4 


Le 


+ 
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> chofes à defirer , pour êtreen état 

remédier à toutes fortes de luxe 
ps: 


“4 
1 


RE LAMPI ERE V LIL 


MDE BA LU x ANTON: D:E 
RO D AUTANT EUR A 


D *Avant-bras a deux os, le cubitus 
b & le rayon, qui font joints en- Ru 
eux, & qui enfemble s’articulent j'articns 
ec Pos. du bras. L'humerus a° trois lation. 
tes ou apophifes articulaires ; dont 
s, deux: plus proches du condile in- 
rne font recûüés dans deux cavités 
u cubitus , & laiffent entrelles une 
Outiere , dans laquelle s'engage l’é- 
Mnence du Cubitus ù qui en fépare 
5 deux cavités. La troiliéme tête de 
humerus , où celle qui touche au 
ndile extérne , eft recûé dans une 
avité creufée dans l’extrèmité tdu * 
on. Une  capfule ligamenteufe affez 
rte maintient ces os raprochés, &ils 
nt encore affüujercis ‘par deux liga- 
lens lateraux très- forts , A qui des con- 
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diles vont s'attacher, l’un au cubitu 
& l'autre au rayon ; de forte que cet 
te articulation eft une charniere de 
plus ferrées & des plus difficiles à lu 
ser. Le cubitus qui fait la plus a 
partie de cette charniere, ne peut 

mouvoir que le rayon ne fuive le mé 
me mouvement, quoique cependan 
le rayon dans la pronation & la fupi 
nation , fe mouve fans le cubitu 
Celui-ci, outre l’'apophife dont on, 
parlé, en a encore deux autres ; lun 
antérieure appellée coronoïde , q 
fert à borner la féxion ; l’autre pofte 
rieure | nommée olécrane , qui bor8 
l’extenfion. :, | À 


Des differentes efpèces de luxa 
tions de l'avant-bras & de \ 
leurs fignes. | 


£uxa- L'avant - bras peut être luxé en de 
NR vant, enartiere, & fur les cÔtése! 
bras en-n’ai jamais vû la luxation en devant 
devant, & je la crois très difficile, on mê 
me impoñible , à moinsdqu’en mê 
imè tems n’y ait fracture de l’olécranés 
Lorfque la luxation eft en 2 
siere , l’apophife antérieure du cubi 
ty 


. Luxa- 
son 
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us eft logée dans la cavité- pofteri- comple- 
ure de Phüumerus. L’avant-bras eft Heu Fa 
Hors ‘un peu fléchi, parce que dans si fig- 
rte efpece de déplacement, il ne 
Ourroit-être étendu, fans que ‘enr 
Bit’ oùtinferrent les fléchifleurs 
Ût trop éloigné de celui où. ils éd 
ent leur origine ; de lorte que le bi- 
ps & le brachial antérieur fouffri- 
dient un allongement forcé & une 
énfion douloureufe, fi par leur con- 
faction ils ne s’oppoloient à lexten- 
On de l’avant-bras, Par- là on rend 
ion de ce qu'on ne peut étendre le 


oude, fans caufer une violente dou- RAS 


Ur 3 & de ce que le malade eft fou- 
gé >» quand on plie Pavant-bras. 

nLorfque la luxation en arriere eft fon 
complerte » & que, l’éminence. an comple- 


Fee 
rieure du cubitus fe frouve pofterieu- ue D 


ment fur la partie la plus faillanteles fe 


élefpèce de poulie que fait l'osidu ***: 

fas , pour lors les mufcles fléchifleurs “4 
ntun peu moins tendus , les exten. | : 
urs font moins relâchés ; & par con- 
quent Pavant-bras eft un peu moins 
chinque dans la luxation complete 

à arriere. 

hA l'égard de la HAE De les cô= Luxe 
Dome, 1 I | tion 
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NUS tés, elle peut fe faire ou de dehors en 
dans, & dedans , ou de dedans en dehors. 
nel lg Dans la luxation complerte en dedans, 
ou les os de l’avant-bras ne correfpon« 

dent abfolument plus avec l’humerus ; 

ou le cubitus entierement luxe, le ras 

von feul appuye fur Péminence du cu« 

birus qui touche au condile internes 
Dans ces deux cas les vaiffeaux fouf= 

frent confiderablement, & font fou= 

vent déchirés ; ce qui produit des tus 
nieurs anevrifmales , ou de gros troma 

bus qu’on eft obligé d’ouvrir & de fais 

re fupurer. Au refte la mauvaife con 
fiouration eft f fenfible , qu’on n’a pas 

befoin d’autres fignes , pour diftinguer 

ces fortes de luxations. 4 
quxa. Lorfque la luxation en dedans ef 
KE in-incomplette , la cavité externe femis= 
de. lunaire du cubitus , reçoit l'éminence 

| Ha. interne de l'humerus ; & comme cette 
fes 27 Gninence eff un peu plus élevé que 
celle qui *eft naturellement reçué dans 

la cavité externe du cubirus, lPavant: 
bras eft un peu tourné en dehors. Le 
rayon fe trouve fur l’'éminence mo- 
venne de lhumerus: le cubitus fait 
moins de faillie en dedans, que dansis 
Juxation completre : enfin les ail 


es, 
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eaux font moins gênés. 


Dans la luxation complette en deu Vie 


ors , on trouve à la difference de la nu 


axation en dedans , que les os de la- teen ie 
ant-bras font une grande a ne SE 
n dehors, & que le bout inférieur nes. 
le l'humerus, en fait de même une 
onfiderable en dedans. Les vaifleaux 
Ont feulement un peu allongés, mais 
ouffrent bien moins que dans la lu- 
ation en dedans, 

 Lorfque la luxation en dehors ei Done 
ncomplette, le rayon eft luxé entie- comple- 
ément : l’éminence la plus proche du Sri 
ondile externe , eff recuë dans la ca- fes fig- 
ité externe du cubitus , & facavité 15: 
nterne reçoit l’éminence moyenne de 
humerus, ou celle que. Ja cavité ex- 
erne du cubitus recevoit. La mau- 
aife conformation eft moins apparen- 
e que dans la lüuxation complette. 


Des caufès de la luxation de 
Pavant : bras. 


La luxation en HU ne peut af- Canfes 
iver que par un coup, une chûte , 4 
n un mot un effort violent , qui plie en de- 
Nc -bras dans le fens de lexten- "7 


J ij 


L 


de la Ju plus fouvent par un effort outré du cô= 


xation 


en arrie. 


IC. 


Caugs La luxation en arricte eft caufee le 
R 
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fon , & brife l’olécrane. 


+ 
' 


té de la fléxion : je dis le plus fouvent,# 
parce que j'ai vû une femblable luxa=1 
tion en conféquence d’un effort du cô=? 
te de l’extenfion. 

Une Dame qui étoit fort grafle &l 
péfante tomba dans fa chambre fur lai 
main droite, l’avant.bras étant étendus 
Le poids du corps fe trouva fupérieur 
à la réfiftance de l'articulation du cou- 


de, & la força de plier dans le fens des 


Vextenfion. La partie inférieure de! 


Vhumerus rompit le biceps & le bra= 
chial interne, dont les bouts forti= 
rent à travers la peau ; l'os du bras, 
pafla lui-même par la playe, & ap+ 
puya fur le parquet : l’olécrane remon« 
ta deplus de quatre travers de doigt; 
derriere l’humerus fons la peau. On 
fit les extenfons & la réduction avec 
facilité ; la portion du biceps qui for= 


soit par la plage de la longueur d’un 


pouce , ne pur être replacée ; il falut 
de couper. On plia lPavant-bras; les 
lévres de la playefe trouverent dans 
le pli. Cette fituation qui fur favoraz 
ble à la réunion, ne le fur pasmoins 


# 


. 


x. 


à 
î 


“ des Maladies des Os. 197 


% luxation : lune & Pautre guéri- 
“rent en fix femaines ; ; & ce qui meri- 
à d’être remarqué , il n’y eut point 
d’anchylofe. Mal gré la rupture com- 
“plette de tous les HpAtRERLS: ; la ma- 
lade n’eut d’autre incommodité, que 

“celle de ne pouvoir étendre entiere- 
ment lPavant-bras ; & cette diminu- 
“tion dans le mouvement d’extenfion E 
* fut feulément proportionnée au racour- 
 ciffement des mufcles fléchiffeurs. 

Dr Cette obfervation femble prouver ce 
…qu'on.a avancé de limpoñibilité de la 
. luxation en devant, à moins qu’il n’y 
bai fradture de l'olécrane. 

* Les luxations fur les côtés arrivent 
bien plus difficilement que la luxa- 
tion en arriere, non-feulement parce 
. que le mouvement de Particulation ne 
 favorife point la fortie des os en de- 

. dans , ni en dehors ; mais encore par 


* ce que les ligaments lateraux  s’oppo-. 


+ fent direétement à cette luxation , & 
que de plus , s’il eft permis de s’expri- 


Caufes 


de la 


li, 44 


xation 


fur 


les 


côtés. 


mer ainf, tous les tenons de la char- 


-niere fe foutiennent dans leur refiftan- 
ce. Par ces mêmes raifons les luxa- 
tions fur les côtés font prefque toûjours 


Lincomplertes. L’avant-bras ne peut. 


Ii üj 
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ai être luxe en dedans ou en dehors, 
que par un effort très-violent ; mais 
il faut de plus que dans la chûte ou le 
coup , l’effort foit complique ; ; cequi 
peut arriver d’une infinitéi de facons 
differentes. 

Un Laquais en bac d’un Carof- 

"16 qui verfoit , fe trouva le bras enga- 
gé dans les rayons de la roue, & eut 
:Pavant-bras luxé en dehors. Uri autre 
eut le coude luxé en dedans peut être 
tombé avec un cheval qui s’abbatit fur 
fon bras, dans un lieu inégal. La 
partie inférieure de Phumerus appuya, 
& l’avant-bras portant à faux , fut 
luxe en dedans , par le poids du che- 
val. 


Du pronofhc de la luxation de: 
| Pavant-bras. 


Luxae On peut dire en général que toutes 
PS les luxations de l’avant-bras font dan- 
bien gereufes : cependant la luxation ‘en 
pos ; “arriere n’a pas pour l'ordinaire des fui- 
que les tes bien facheufes , parce que le plus 
some Lo fouvent les ligamens , fur-tout les la, 
lescarce téraux, ne font point rompus. Au con=. 


1 pour- traire dans les luxations complettes fur. 
ui, 
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| les cotés, les ligamens font totale- 
? mentrompus ; les déplacemens fonr 
 confiderables , & lés efforts étant vio- 
lents, produifent des grandes diften- 
fions & de fortes contufons ; auffine 
doit on pas # étonner fi elles font prel- 
que toujours funeftes , principale- 
ment lorfqu'elles ne font pas prompte- 
ment réduites , & que dès le comimen- 
cement, on ne s'attache pas à prévenir 
les accidents. tu 

La luxation en dedans ef encoretion 
.plus à craindre que la luxation en de- RTE 
hors, à caufe des allongemens , des as 


plus dan 
icompreffions & des ruptures que fouf- ? nr à 


frent les vaifleaux. que les 
Les luxations incomplettes fur les mon 


côtés font plus difficiles à réduire que tivns in- 
les complettes ; mais auf font-elles AE 
bien moins dangereufes : les ligamens difficiles 
font même fi peu allongés ; qu'avec le re mis 
tems ils s’accourument à cetté ten- ni 
fon , & que l’avanr-bras peut être fle- mOS | 
facheu- 
chi & étendu fans douleur, & prelqu'« æ fes. 
“auñfi complettement que s s'il n'y avoit 
“point de déplacement. 
: Luxa- 
La luxation en devant femble de- ion en 
‘voir être prefque toujours fuivie d’an- he 
Ü VIE 
_ chilofe , parce qu’outre la luxation, d'anchi. 


Ï iv lofe. 


DODL NE PTTUIRE | 
il y a une fraéture à Particulation, ‘ 


De la cure de la luxation de l'a 
: Vant- bras. 


Manie- Le manuel pour la réduétion de la- 
re de té: vant-bras , eft différent felon les ‘ef- 
duireles , JA 
luxa-. Peces déplacemens Pourlesluxations 
tions en en, devant où en arriere, le Chirur- 
Sent gien mer fon coude dans ile pli du 
ticre, bras; il empoigue avec fa main du 
EE côté, celle du malade, & les 
Maintient toutes deux fortement affu= 
‘jetties avec fon autre main : alors il 
plie de toute fa force fon bras & celui 
du malade; ce qui fait en même tems 
Pextenfion , la contre-extenfion & la 
réduction. Las luxations en devant & 
les luxations en arrieré, n’exigent d’au- 
- tre difference dans le manuel, finon 
que pour la luxarion en devant ; il 
faut appuyer le coude, le plus près! 
qu’il eft poffible , de fa tête des os de 
lPavant-bras ; que pour la luxation 
complette en arriere ; il convient de: 
mettre le coude precifément dans le pli 
du br as du malade, &'qu'enfin ; dans 
la luxation incompletté en arriere , il 
faut PPPayer lé coude , un re au def. 
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fus du pli du bras. Il n’eft pas difficile 
d’entrevoir les ratfons de ces pofitions 
differentes. 

On fe fert encore, pour réduire, 
foit la luxarion en devant, foit la lu- 
xation en arriere, de la quenoüille d’un 
lit où chofe femblable. On fait af 
feoir le malade fur le lit , & on place 

Ile bras luxe de façon que la quenoüille 
qu'on garnit de linge, fe trouve pre- 
Icifément dans le pli du bras. Un fer- 
vireur poufle avec fes deux mains , le 
coude contre la quenoüille, & le Chi- 
'rurgien fitué du côté fain, prend l'a- 
want - bras malade près du poignet, 
avec fa main gauche, & l'épaule avec 
fa main droite, fi c’eft le bras droit 
qu'il faut réduire ; ou au contraire il 
prend l’avant-brasavec fa main droite, 
& tient le haut du bras malade avec la 
main gauche, s’il s’agit de réduire le 
bras gauche. Erant ainfi placé il ap 
proche avec force fes deux mains, 
comme pour plier lavant-bras, pen. 


Autre : 


métho- 
de pour 
es Imé- 


mes lu- 


XatiOnSs 


dant que fon ferviteur poufie le coude : 


contre la quenoüille , & la réduction 
fe fait. ; 


Ces méthodes ne réuMiflent point Merho. 


Lie : 5 | de 
isoujours , & il eft certain que. pour ferable 


a L y 


A 


is 


Pré 


FR LOST DENT LE 

“AUX pré. réduire les luxations de l’avant-bras ï 

tes! de quelque efpece qu'elles foient , il 

5. €ft en même tems, & plus sûr, & plus 
convenable , d’obferver les mêmes re- 
gles. qui ont été données en général , 
pour toutes fortes de réduétions. Il 
faudra donc , avant de tenter de re- 
placer les os , faire à l'ordinaire les 
extenfions , en mettant l’avant-bras 
dans une fituation telle que tous les 
mufcles foient également rendus. 

S1 la luxation eft en arriere , on ap- 
Puyera une main au pli du bras, &: 
avec lPautre on préndra Pavant-bras 
prés du poignet , pour faire la fléxion 
dens le moment qu’on reconnoîtra 
que les extenfions font fufifantes : on. 
bien fi l’on veut ; on pouflera olécrane 
de derriere en devant , & la partie 
inférieure de l’humerus de devant en 
arriere; ce qui fair à peu près la mê- 

« me chofe , mais avec moins de force. 
On poufleroit les os dans un fens en- 
tierement oppofé , fi la luxation étoie 
en devant. 30 

Manuel; À l'égard des luxations fur les côtés, 
Be le, Pendant qu’on fait faire les extenfions 
ua. & contre-extenfions ; on applique les ! 


tions fl ï & 3 ï >. « L 
lcscôiés deux mains, l’une fur la partie -1nfé 


Te 
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“rieure de Phumerus , l’autre fur la par- 
tie fupérieure du rayon & du cubitus, 
“& en approchant les deux mains l’une 
de l’autre avec force , & dans un fens 
contraire au déplacement, on fait la 
réduction. 

Pour toutes les efpeces de luxations Apareil 
de Pavant-bras , on applique après la REA 
réduétion , des comprelles À, B, pliquer 
‘qu'on trempe dans l’eau de vie cam et 
'phrée, s’il y a cochymofe ou trombus. tion, 
)On fait un bandage en fpica avecla : :#. 
"bande G, on met une plotte E , dans fi 
Ja main, & par le moyen de l'écharpe | 
D , on foutient l’avant-bras fléchi : - 
excepté cependant dans le cas de la 
luxation en devant, parce que la frac- 
ture de Polécrane , qui doit toujours 
accompagner cette laxation , demande 
que, , Pavant-bras foit étendr, ou du 


moins fléchi en angle très-moufle. | 


De la luxation des os de Ponte 
bras , appellée Diaftafis. 


heat — SSSR 
“Mas 


Outre les luxations differentes dont Si l'écae 
mous avons parlé , on en compte en- re ot 
core une, d’une efpece particuliere, lavant- 
‘à on nomme Diaffafrs,on 1 carrement polie 
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|: es de. 07 0e HER A le à 
… des Maladies des Os. 205: 
“des os de lavant-bras. ‘Tout le Monde Ce 
“en. parle comme. d’une maladie allez 
Ordinaire ; cependant: il me femble 
qu’elle eft également impoiñble , foit 
dans les luxations de l’avant-bras fur 
es côtes , foit dans la luxation ou l'en- 
…orfe du poignet. . 
En premier lieu dans la luxation de Dour 
Pavant-bras en dedans, le cubitus n’é- quoi, il 
tant, pour ainfi dire, luxé qu’autant Bofble. 
qu'il eft pouffe par ile rayon , il efté- dans les 
Vident que ces os ne doivent fouffr Lx? L 
aucun écartement:, & que larticula. Pavanc- 
tion qui lésjoint enfemble ne peut être Ft. 
forcée. Il n'eft pas moins clair.que le: 
dhaftafis eft impofible , dans le. cas de 

la luxation en dehors, puifque le ra- 

yon n’eft porté vers ce côté, qu'au- 

tant que le -cubitus eft lui-même pouf 

fé en dehors. Il'ne s’agit donc plus 

que du diaftalis qui pourroit arriver 

dans la luxation ou.l’entorfe du poi- 
gnet :! felon moi, la ftruéture de. la 

partie en prouve encore l’impofibi- 

lité. 3 | ù 
N. En effet le poignet étant joint par Pet 
genou , ‘avec les os de l’avant-bras, il dafafe 
peut tourner en dedans &. en dehors , fr im- 


. n NE > 5 » pofble 
fans faire effort contrela cavité qui fertons le 
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l'entorfe a? articulation, & dont les bords érant à 
da poi- peu élevés r, donnent par là autant! 
ER moins de ptife : à la tête de l'os. D’ail-” 
leurs le cubitus n'étant point pour ainfi# 
dire de l’articulation, on ne conçoit: 
pas comment le diaftafis pourroit arri-! 
Ver, puifque pour que les os fuflent 
écartés , il faudroit néceffairement… 
que lun d'eux put fervir de point d’ap- ? 
pui à la tête des os du poignet ; pen-1 
dant qu’elle feroit effort contre l’émi-0 
nence de l’autre os de l’avant-bras; ce’ 
que 1a feule infpection. de larticulation, 
prefqu’entiérement faire par le rayon,’ 
démontre être impoffible. Ajontons - 
encore que le mufcle quarré pronateur, ? 
de même que le ligament entr ’ofleux ;* 
s'oppofent beaucoup à cet écartement. ! 
ne Si ces raifons tirées de la ftruéture” 
pouroit dé la partie , ne demeontrent point. 
De l'impotibilité abfoluë du diaftafis au 
uncHorc poignet, elles prouvent du moins, ! 
pu contre lé fentiment de plufieurs Prati-, 
compli. ciens » que le cas de cette luxation 
aué. doit être infiniment rare; car fup-! 
pofé qu'un efort pût ètre tellement | 
combiné, qu'il tendit à à fixer un des 
os , pendant qu'il écarteroit l’autre &el 
le feroit fortir de fa place, il eff cer” 
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. des Maladies des Os. 20% 
tain qu’un pareil effet ne fera jamais 
Ja fuite d’une caufe ordinaire , & qu’il 
fuppofe même l’affemblage de circonf- 
tances fi fingulieres , qu’on eft fondé 
à le regarder comme moralement im- 
poffible. | 

Il eft cependant vrai qu’on m'a fait 
voir des malades aufquels jai réelle- 
ment trouvé une efpece de diaftafis. Il 
y avoit grande relaxion dans l’article 
du poignet : lerayon avoit uné liber- 
té de mouvement qui ne lui eft pas 
ordinaire : je fentois un bruit de ma- 
tiere glaireufe , & je trouvois les os 
plus écartés qu’ils ne le font naturelle- 
ment. Ces malades avoient eu des en- 
torfes ou des luxations du poignet , 
qui avoient été fuivies d’un gonflement 
de la jointure & des parties voifines , 
où d’un amas de finovie ; ce qui avoit 
telèché les ligamens, & permis lé. 
Cartement des os ; mais ces diaftafis 
font bien differens de ceux qu’on. pré- 
tend être l'effet immediate d’une chû- 
te ou d’un effort. Ils ne commencent 
à paroître que plufieurs jours après 
les luxations ou les entorfes, & n’ont 
pour veritable caufe qué la relaxation 
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mande point d’autre appareil que celuib 
de la luxation du poignet , qu on} 
trouvera dans le chapitre faivant, u 
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CHAPITRE IX. 


De La LUXATION DU PoiGnere 


É poignet ef joint par. genou avec} 

les os de l’avant-bras. Le deuxié-l 
me, le troifiéme & le quatriéme os du 
carpe ou poignet , forment une tête 
ronde & .oblongue . recouverte d’un 
artilage poli , & qui s’emboëtte dans 
une cavité afiez fuperficielle  creufée 
dans l’extrêmité du radius. Quoique 
le cubitus paroifle contribuer à former 
cette articulation , il n’y a par lui- mê- 
me aucune part 3 mais le cartilage qui 
enduit la cavité du radius , fe prolons 


. ge & fait une appendice qui couvrent: 
le bout du cubitus , & fe trouve plas 


cée entre les os du carpe & l'extrémité 
inférieure du cubitus. Cette appendice 
n'eft pas feulement cave du côté du 

poignet ; «lle left aufi du côté qui 
regarde le cubitus , pour loger en pafy 
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tie la tête inferieure de cet os ART Pi 
‘quel elle eft fortement attachée; mais 
cependant de façon à ne point em- 
pêcher les moüvemens de pronotation 
& de fupination. ee 

Outre cette articulation, la fecon- ST 
de rangée des os du carpe en a unela pre- 
particuliere, avec les os de la pre- nié 
Miere rangée. Ceux-ci forment une desosdu 
cavité, ceux-là une tête qui s’y em- TP 
boëtte, & qui s’y meut très - fenfible- ceux de 
ment ; de maniere que la flexion & ie te 
Pextenfion du poiguet , de même que 
les mouvemens latéraux , fe font en 
deux endroits ; fcavoir à l’articula- 
tion de la premiere rangée des os du 
carpe avéc le rayon, & à la jonction 
dés os de la feconde rangée avec ceux 
de la premiere. Ces deux articulations 
font affüjetties par plufieurs ligamens 
rés-forts | & qui ont différentes di- 
rections , fans diminuer la facilité des 
Mmouvemens qui peuvent fe faire en 
fout fens. 
L Les mufcles qui fervent aux diffe- ps We 
rens mouvemens du poignet, font tendons 
érminés en cordes tendineufes, paf- paflent 
ent par deffus les articulations , & Fa 


font s’inlerer aux derniers os du car- artieu- 
k | lations, 


f 
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pe. Dans leur trajet ils n’ont nulle 
‘attache , mais ils font enveloppés & 
retenus par des gaines , dans lefquel 
les ils gliffent prefque fans frottement 
parce qu’une liqueur femblable à & 
fynovie des articulations ; les mouill 
continuellement. Dans prefque route 
les autres articulations , le corp 
charnu des muicles pafle par deffu 
la jointure , mais au poignet, di 
même qu’au pied, il ny pafle qu 
des cordes tendineufes: ce qu'il ef 
même très - eflentiel de remarquer 
c’eft que les tendons des mufces qu 
fervent aux mouvemens du poignet 
ne font pas les feuls qui paflent fu 
l'articulation, & qu'on y voit pale 
encore les fléchifleurs &extenfeurst 
tant propres que communs ; de 
doigts. j 


À 
De differentes efpeces de luxati0t 
du poignet &> de leurs caufés.& 


} 


Luxa- : / 
tions au Le poignet peut fe luxer en devan 


poignet & en arriere, C’eft-à-dire du côté de 


2 fonet- ja flexion & du côte de l’extenfomk 
tion il fe luxe aufli en devant & en dehors: 
qe c'eft-à-dire, du côté du pouce & de 
“bras Côté du petit doigt.  : : 


— 
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.. Les luxations en devant & les lu- , Luxa- 
n! e "+ tions ét 
xations en arriere font les plus ordinai- devaat 

es. Je crois les autres fort rares , & ml 
1i femble très-dificile que le poignet L: poi. 
ile & luxe di e. fur les gnet ne 
pute étre luxé direétement fur les £net n° 
côtes, parce que les éminences qui ace très 
fervent de bornes , ou fi j’ofe le dire , me ho 
“de maleolles ou de chevilles comme à H2 ai 
l'articulation du pied, font fi étroi- rcéte- 

F ss : s ment{ue 
tes & fi pointuës, que le poignet , Jescôtés 
s'il fe jette en dehors , ne pourra ref- 
ter fur l’apophif ftiloïde du cubitus , 

& fera obligé de glifles en devant ou 
en arriere ; & que s’il fe porte en de. 
dans, ne trouvant point affez d'appui 
fur léminence aiguë du radius, il 
jettera de même en devant ou en ar- 
riere. | 

C . b Les chu- 

eux qui tom ent , portent natu- tes les 
rellement la main en avant, pour fe plus 
« COMME 

garantir des effets de la chute : alors Ses fon 
fi la paulme de la main appuye, le celles 

i PERF / _ qui peu-. 
poignet fouffre une extenfon forcée, AnPii: 
&x la tête des os du carpe fe jette duxer le 
côté de la flexion. Au contraire quand PACE 
on tombe fur le dos de la main , c’eft- vant où 
à-dire fur le dehors, la main étant Séseit 

? = L 2 : 

forcée dans le fens de la flexion, la 


te des os du poignet , doit fe jetter 


7 


L” 


ré 


212 Traité 
du côté de l’extenfion. Comme or 
dinairement dans les chutes ; on ne! 
préfente pas pour fe retenir, les côtés 
de la main, lés efforts violens dans! 
le fens de Padduétion ou de l’'abdu= 
tion font peu fréquens , & par cela. 
feul les luxations du ‘poignet fur les 
us côtés, doivent arriver plus rarement, 
Lite à que les autres. 
ja Icon Outre différentes luxations ‘de fa 


de ran 


pée des P'emiere rangée de os du carpe, il 
He peut en arriver encore à l'articulation 
"des os la feconde rangée avec ceux 
de la premiere; maïs elles font les 
plus rares & Îles plus difficiles de touz 
tes les luxations du poignet, parce 
les ligamens de cette feconde afticus 
lation font très-forts & très-ferrés. 


Des fignes de la luxation dl 
poignet. 
Signes 


della  Lorfquele poignet eft luxé en dë 
en dendans je veux dire du côté au pouce,on 
dans.  trouveune éminence du côté duradius; 
mn une cavité au-deffous du cubitus. 

°, La main eft tournée en dehorsk 

pq que le cubital interne & l’externe 


font tendus ; & on ne peut a tourner 


| 
“ des Maladies des Os. 21% 
nm dedans fans caufer de la douleur , 
parce qu'on force des mufcles déja 
‘ndus : on foulage au contraire en 
ipprochant la main du côté du cubi- 
Us , parce, que Pon mer les muüfcles 
dont on vient de parler , dans un de- 
ré de renfion”plas fuportabie. 

3°. Les doigts ne peuvent être flé- 
he ni étendue fans de grandes dou- 
urs, parce que les échiffeurs & les . 
sxtenfeurs » attendu le coude qu’ils 
font forcés de faire à l’endtoit du dé- 
placement , font tendus, tiraillés, & 
Macs | C 

4. Les mouvemens de pronation 
se de fupination fe font aufli avec 
douleur , parce qu’il eft impoffible que 
la main fuive fes mouvemens , fans 
fouffrir quelques fecouffes qui irrireut 
ét tendent davanrage les mufcles & 
les ligamans qui font déja dans une 
grande tenfion. 

$°. La douleur que Pouffre le mala- 
de , fe fait toujours fentir le long de 
Bvañit- bras , jJufqu’aux condiles de 
lhumerus > fuivant le progrès des 
mufcles qui font trop tendus ; & com- 
me dans cette luxation le cubital in 
terne & lexterne font principalement 
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entenfon ; la douleur eft fur-tont® 
fenfble lelong du cubitus, depuis le! 
condile interne jufqu’au poignet. 

Quand la luxation eft en dehors , la: 
tête des os du poignet fait une emi-! 
nence feufi ble du côté du petit doigt ; 4 
& du côté du pouce, on fent la cavité. 
du radius. 

Sianes 2°. Le bout de la main eft tourné. 
poignet du côté du pouce, parce que le radials 
e& luxé interne , le long & le court radial ex- 
Lots. terne sont en contraction, \ 

3% Le malade fent dela douleur , 
quand on tourme Îa main du côté du. 
petit doigt, parce que l’on allonge les 
raufcles tendus: au. conttaire il eft: 
foulagé quand on tourne la main du: 
côté du pouce, parce qu'on relchel 
ces mêmes mufcles. 

4 Les doigts, comme dans la lui 
xation en dedans , ne peuvent fe fé 
chir ni s’étendre fans douleur, à caufe 
de la tenfion des mufcles , tant Aéchif= 
feurs qu'extenfeurs. | 

— .  $°. Le malade fouffre auffi dans la 
pronation & dans la fupination & 
dans tous les mouvemens douloureuxs 
la douleur fe fair toujours fentir de: 
puis le poignet jufqu’aux condiles de 
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lhumerus , & f£ur-tout dans le pro- 
gres du rmufcle radial interne & du 
bicornis , ou du long & du court ra- 
dial externe. ; 
: : $ | ignes 
Si le poignet eft luxe pat un effort 4x lu. 


dans le fens de l’extenfion , la luxation xaron. 


18 . ph à , x U poi- 
fera en arriere. On fentira du côté de ver en 


la Hexion , l’'éminence de la têre desarricre, 
05, € du côté de Pextenfon ; on ap- 
percevra la cavité d’où la tête des os du 
£arpe êft fortie. 

2, La main dans ce cas eft jettée du 
côte de l’extenfion , parce que les muf= 
cles extenfeurs qui font tendus , la ti- 
tent de ce côté. 

3°. Les doiots font pliés, &on ne 
peut les étendre fans faire beaucoup. 
de douleur , parce que la tête des os. 
du carpe poufle en dedans les tendons 
du fublime & du profond, & leur 
fait faire ya coude dont la fuite necef- 
faire doit évidemment être la Aéxion 
des doigts , & l’impoffbilité de les é- 
tendre fans allonger forcément les muf- 
cles. TS ER AM Tr 
« 4. On tanle une grande douleur, 
quand on plie le poignet’, parce qu’on 
allonge: les mufcles extenfeurs, qui 
font dans une tenfon confiderable. 
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g°. La pronation à la fupination 
font encore plus difficiles & plus dous 
Joureufes que dans les luxations fur le 
côtés , & dans les differens mouvez 
mens la douleur fe;fait fentir jufqu’= 
eux condiles de l’humerus : on n’enrés 
ete point les ratfons. À 
Les fines qui font connoître que lé 
poignet eft luxé en devant , font l’émis 


cit luxé pence qu’on trouve du côté de l’extens 


CA Ce 


fon , & la cavité qu’on fent du côté 
de la fléxion. | | 
2°. La main elt tournée du côté de 
la fléxion, parce que les échifleurs 
du poignet font plus tendus que les 
extenfeurs. 
3°. Les doigts font étendus &:en 
ne peut les plier fans douleur, parce 
que la tête des os luxés poufle & preffe 
les tendons de lextenfeur commun & 
des quatre extenfeurs propres. À 
4%. Quand on veut étendre le pots 
-gnet ; on fait beaucoup foufrir le mas 
lade , parce qu’on force le radial & le 
cubital interne , qui font déja fort 
tendus. DES, ÿ 
42. Ilya comme aux autres luxas 
tions duipoigner, difficulté dans les 
mouvemens de pronation & de fupis 
| | nation; 
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- nation, & la douleur s'étend de mé- 
me fur tout l'avant - bras , jufqu’aux 
condiles. Le 
Les fignes de 14 luxation de la fe: d S'erte ; 

conde rangée des os du poignet , font rations 
à peu près les mêmes qué ceux qui font A 
diftinguer les luxations des os de la tangdé 
premiére rangée, à leur articulation desosdu 
note poignet 
avec les rayon. Les mufcles dont nous 
Venons de parler, & qui coudés & 
tendus par le déplacement des os, dé- 
terminent la mauvaife configuration de 

la partie , paffent également fur ces 

deux articulations, & vont s’attacher 
au-delà de la feconde, d’où fuir qu’à 

cet égard les déplacemens de l’une ou 

de Pautre articulation, doivent avoir 
prefque les mêmes fymptômes : & fi 

du refte il y a dans leurs fignes quel- 

ques differences , elles font fi legeres , 

& fi faciles à entrevoir, que nous n’in- 
fifterons pas davantage fur ce fujet. 


Du pronoffic de la luxation du 
porouer. 


La luxation du poignet eft une des _Luxa- 
plus fâcheufes , à caufe de la douleur a 
extraordinaire , du gonfement , de ués-fa. 

Tome, # : K 
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EE linflammation ; des abcès & des dé- 
quoi,  Pôts de matieres glaireufes qui en font 
la fuite. Cette luxation eff d’ailleurs 
dificile à réduire ; la cure en eft fort 
longue : il refte fouvent une douleur 
périodique ,-une dificulté de mouve- 
ment, & quelquefois anchilofe. 

On ne fera point furpris des facheux 
accidens qui accompagnent ; Où qui 
fuivent les luxations du poignet, fi on 
fe rappelle d’abord , qu'il ne pañle fur 
cette jointure que des tendons; non 
feulement ceux qui fervent aux mouvé- 
mens de la main, mais encore ceux 

Source qui font mouvoir les doiots. Il ne s’y 
pair trouve point, COMME au bras, à l’a 
Ja luxa- vant-bras, à la cuifle , des mufcles! 
ste confiderables dont lecorps charnu peut: 
réfifter à de plus grands efforts , &t ce- 
pendant avec beaucoup moins de dou- 
leur, que ne le feront tous les tendons. 
dela main 3 puifque la chair du muf= 
cle eft infiniment moins fenfible, que 
_ le tiffu des tendons. 
Explica. Toutes les fois qu’il arrive ue dé= 
don ‘de torfe ou uve luxation au poignet , les 
dens, os he fouffrent pas feuls un déplacez 
| ment ; chaque tendon fe trouve au 
comme déplacé ; ils font vous forcé 
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ent allongés ; leurs gaines font ex- 
trèment étenduës & écartées, les vaif. 
aux de la finovie font ; comprimés & 
€ rompent , cette ligueur fe dépofe 
lans les gaines en plus grândé 4bon- 
lance ; elle les diftend , & compri- 
ne les tendons , de façon qu'ils ne 
*euvent y glifler fans beaucoup de dif- 
iculté & de douleur. La finovie sa 
naffe auffi dans l'articulation , fe ré. 
and au voifinage ;: & :dans la fuite, 
ù elle s’épaiffit | & rend l'articu- 
ition roïide, produit même l’anchi. 
fe ; où bien en fe corrompant eile 
aufe des abfcès très-dificiles à ouérir, 

& qui fe terminent ordinairement par : 
es fflules avec carie. Enfin la vive 
Ouleur attiré de fortes infammations 
fivies de dépôts ; & très-fouvent de’ 
ingrenes dont on ne peut arrêter les 
logrès ; que par l’amputation. 

 Ges accidens n’arrivent cependant Caubs 
int ordinairement ; lorfqu’on prend qui aa 
ütes les précautions pour les préve- Ssaué à 
Fr. Ils-ne font le plus fouvent fi con nets 
lerables , que par la mauvaife dif-de la 
fition du bleffe , par fon mauvais té- Un 
me , & , fur-rout , parle mauvais poignet, 
aitement, lorfqu'on applique fur lg + 
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parite des médicamens gras qui attis. 
rent l'infammation, ou des remedes : 
trop fpiritueux, qui épaiñiflent la 2 
novie ; ou enfin lorfqu'on néglige de 
faire d’abord un nombre fufifant de: 
faignées. $ Don 
Quelles Le poignet fe réduit avec allez de 
luxa-  faciliré, lorfque la luxarion eft\im-. 
tIOns au = » 
poignet Complette ; & qu’elle eft à larticu= 
foxcplus lation de la premiere rangée des os du, 
Aréduire Carpe avec le rayon ;: mais lorfque la 
& pour- luxation ef à l'articulation des os de 
404. 11 feconde rangée avec ceux de la pre- 

“ miere, la réduétion eft alors très-dif- 
ficile. Parmi ces luxations il y en à 
même qu'on n’a jamais pù réduire à 
parce que pour réufir dans les exten= 
fions.,;.1l fautique l'effort. fe Fafle fus 
les os. mêmes qui font luxés , & non 
fur les voifins : or la premiere rangée 
n’a pas aflez d’étenduë pour pouvoir 
être faifie & embrafée par les mains s 
où par les lacqs dont on fe fert pour 
faire la contrextenfon On ef obligé 
de tirer le bout inférieur des os de l'as 
vant-bras, 8 une partie de l'effort fe 

: pérdant dans l'articulation des os de 
La'premiere rangée ( articulation qui, 
comme on a dit, eft moins ferrée que 
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*la feconde ) le refte de la force n’eft 
plus fafifant pour éloigner les os de la 
 feconde rangée , de ceux de la premie- 
re, pour les dégager & pour les ré- 
placer. 
Quoique la réduétiôn foitbien faite, | ÿ dr fe 
‘il refte long- temsune difficulté de mou: tems. 
“voir le poignet & les doigts. La fino- mieu 
vie a pour aïnfi dire , inondé tous les tion une 
- lieux où elle opéroit avant de bons ef- Mn 
“fets , autant par fa quantité difcrete , UNE. 
“que par fa qualité favoneufe. Cette li- ment, & 
queur , pour rentrer dans fes bornes, “hr 
& reprendre les qualités qui lui font 
néceflaires , a befoin d’un temis confi 
derable ; fouvent même le tems ne fuf- 
fic-il pas pour rendre le mouvement 
“dés articulations facile ; & faire quest 
‘les tendons puiflent aifément gl lifler 
“dans leurs gaines. 
Al paroît auffi, long-tems même JIiya 
après la guérifon À une difformité à | ne 
l'endroit de l'articulation , & fur-tout mé. 
une élevarion de l’éminence du cubi- de " 
.tus au poignet; Ce qui. fait croire aux mité à 
malades que la réduétion n’a pas été Tia 
bien faite; mais cette difformiré eft & ds 
une fuite naturelle du mal , & ne de- quoi, 
mande qu’un plus long ufage des remé- 


Ki} 


_— 


222 0 Traité À 
‘des. Ce n’eft autre chofe que le pon=# 
flement œdémateux des graifes qui 
couvrent le mufcle quarré jufqu’à fon 
attache au cubitus , en paffant fous les 
cubital interne, & la faïllie de la tèn 
te du cubitus près du poignet, n’eftl 
que l’éminence naturelle de cet os: 3, 
qui paroït plus élevée , tant parces 
qu’elle eft un peu pouffée en dehors par! 
la finovie de fon articulation avec les 
rayon, que parce que les enveloppes! 
ligamenteulfes qui la couvrent ; Ont. 
gonflées. 


De la cure de la luxation dui 
| poignet. ; 


se deré-extenfions , on placera quelqu'un de” 
Rs 1 fort , du côté de l’avant bras qu'il em-# 
son dubraflera avec les deux mains, à trois 
poignct. ou quatre travers de doigt de l’article.w 

Un autre encore plus fort & plus in. 


telligent embraffera le métacarpe, le 


pranie. Pour faire les extenfions & contr” : 


plus près du carpe qu'il pourra. Lex 
Chirurgien les fera tirer d’abord avec L 
douceur , puis en augmentant les ford 
ces par degrès, jufqu’à ce que lexten-w 
fion foit fuMifante. Le poignet fe rés 
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_duit quelquefois fans autre manœuvre: 

d’autres fois aufi il eft néceffaire de 

_faire des mouvemens pour faciliter la 

réduction. 

: Dans ces cas on fait fixer folide. Mouve- 

n ment l'avant bras. par celui qui en eft pour fa- 

_ faif, & fi la luxation eft du côté de dv " 

18 Aéxion : On ordonne à celui: qui tion, 

,. tire la main, de la fléchir en la ti- 

:, rant , & de pouffer avec fes doigts le 

* poignet du côté de Pextenfon. Au 

., contraire , fi le poignet eft luxe du côté 

4 de Fextenfion , les mouvemens doi- 
vent être oppofées ; ; c’eft-à-dire qu’on 

fait étendre la maïn en la tirant, & 

qu’on fait avec les pouces appuyer fur 

les 05 du poignet , pour les jetter du 

Là côté de la fléxion. Si la luxation eft du 

.. côté du pouce, les extenfions étant 

….fuffifantes , celui qui tire la main , la 

tournera en dedans, & pouflera les 

os du poignet en dehors. Enfin fi la 

-luxation eft du côté du petit doigt, la - 

perfonne qui tient la main, la tour- 

neraen dehors, & déterminera les os 

du poignet à fe porter du côté du pou- 

ce. Le Chirurgien aura toujours fes 

_.deux mains fur l’articulation , pour c di- 

. Tiger ces differens mouvemens , & COn= 

HONTE 
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__ duire les os dans’ leur cavité. | 
Apareil :! Après la réduétion on appliquéra Ia 
qu Mere comprefle roulée À , on paffera le pou- 
pliquet CE dans fon trou B, & on la fera cir- 
aprés la culer autour du poignet , de façon! 

; Mn qu’elle couvre la partie inférieure de 
poigner, Pavant-bras , & une grande partie de 
la main.On employera enfuite la bande 
D , longue de deux aunes & démi , &. 
large de deux travers de doigt, avec 
laquelle on décrira un huit de _chiffre 
“en fpica , faifant en forte que lé croifé” 
fe trouve toujours précifément fur l’en- 


droit qu "occupoit Vos déplacé ; foit du, 
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côté de lextenfion , de la Aéxion, de. 
l’abduction ou de Padduétion. On fera 
avec le ‘refte de cette bande, des cir. 
culaires au deffus & au defous de lar- 
ticulation. On emplira la paume de Ja 
main avec une pelote de linge molcte 
Ê ; puis on mettra fur la main la com- 
preffe C, dont deux chefs pañleront au 
deflus du pouce , & les deux autres 
Couvriront tous les doigts , & retien- 
“dront la pelote, Le tout fera maintenu 
par la bande F , qui aura feulement 
une aune & demi de longueur, & deux 
grands travers de doigt de large. Tou- 
tes Ces comprefles & ces bandes fe_ 
ront trempées dans de bonne eau de 
vie aromatique où camphrée, Enfin on 
mettra le bras dans Pécharpe G, qu’on 
placera , comme il a été décrit dans ip 
‘chapitre de la luxation du bras. 


: Iln’eft point de luxation dans la- Éi 
quelle le régime, les faignées & les venir les 


remédes généraux, foient plus nécef- qe 
faires que dans celle-ci, pour prévenir 
les accidens. Une faute cependant 
“dans laquelle tombent ceux qui n’ont 
pas affez pratiqué c’eft de ne point 
Faire d’abord d’abondontes faignées. 

Us croyent qu'il ne faut pas faigner f 

à Kv 
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la févre ; la douleur où l’inflamme.. 


tion actuelle ne lexigent : s: mais ils ne 
fontpas-reflexion que ; quañid' la*ré- 
duétion de Pos eft faite’, les accidens 

-_ peuvent ceffèr fans que les caufes pro- 
chaines de l’inflammation , de la fié- 
vre &: du retour des douleurs foient 
_ détruites 


impor Les tendons & leurs gaines ayant 
"tance $ 
nt) :plus fonflert à proportion; que le 


_gvee à refte de l'articulation ; la finovie s’é- 4 


vant Pa- gant répanduë dans ces gaines.en gr an | 
parition 


_#des ac! de quantité ; ; les olandes ou pores qui 


cidens, fervent à abforber cette liqueur ; ne 
- pouvant plus à repomper à caufe de 
leur gonflement ; on voit que fans at- 


tendre les douleur , ‘il faut faignet. 


pour défemplir les vaifleaux fanguins 


. qui arrofent les gaines des tendons & ! 
ies autres parties de la, jointure; & 


. - faire ainfi que les artéres. moins plei- 
nes». fourniffent moins de finovie , & 
que les veines défemplies ; puiffent la 
recevoir plus aifément des vaifleaux 
. Himpbatiques. Ileft aflez facile de pré= 


venir par là la grandeur des accidentss 


mais, fi dans les premiers inftans on 
a négligé la faignée ; lorfqu? enfuite les. 
fimptômes viennent à paroïtré, ON n& 


M = 


peut: très - fouventlés domter. si 
f ann mmann one summer seen ne 
CHAPITRE X. 


DE LA LUXATION Des Doicrs, 


des Maladies des Os, 7 


18 Es premieres phalanges des doigts cuve: 
font articulées par genou , avec ture de 
les os du méracarpe; les autres font pis 
jointes entr’elles par charniere. La des 
‘premicre phalange du pouce ‘eft de doists 
‘même jointe par une efpéce de genou 
avec le cinquième os du carpe, & 
-reft articulée auffi par un genou avec 
la feconde. phalange, Celleici eft * 
jointe par charniere avec la troifiéme. 
+ On fçait que toutes ces articulations 
> Tont muës par le fublime , le profond : 
+ le flechifleur propre du pouce, les 
> lombricaux , les extenfeurs, tant com. 
» muns que propres , les interoffeux, le 
x thénar, Pantithénar, l’hypothénar : 
+ Pantihypothénar & ladduéteur de 
-Pindex. Il eft à remarquer que fur les 
“jointures des phalanges , qui font 
+ faites par charniere, il ne pale que 
+. des tendons, & que fur celles qui 
K vj 
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font faîtes par genou »' dl DATES des» 
core mufculeux. 


Des efpeces de luxations des doigts … 
. » dr de leurs fignes. — 


2. 


si 


34 


Ebeces “Toutes lés phalanges des doigts peus ; 


differcn vent être luxées du côté dela flexion,» 


tes delu. à 
xations du-côté de l’extenfon , en dedans ou 


des en dehors. La luxation arrive plus ai= 


ca à 


& auel fément du côté de la flexion qué du 
les font Ne de l’extenfon ; & les luxations la-» 


Jes plus 


féquen, térales font plus dificiles que les deux: 


tes. autres. Enfin les phalanges articulées 
par genou, font bien plus fufcepti- 


bles de luxation, que celles qui font: 


* jointes par charniere : les raifons en: 


ont été données dans le géneral. : 


Signes Quand la premiere phalange 2 


de «s pouceeft luxée, le pouce eft étendu , 


a & les rendons extenfeurs font faillie en 


ions. dehors. Au contraire lorfque la luxa- 


tion eft du côté de l’extenfion , le. 
pouce eft fléchi , & la tère de la pha- 
lange fait éminence en dehors. Lorfs 


. que la luxation eft en dehors, Lex, 


trémité du pouce ef tournée vers le 


_ corps, & elle fe porte.du côté des d 


autres doigts , lorfque da luxation ef 


. des Maladies dés Os. 259 
en dedans ,ic’eft:à-dire du côté du} 
corps. Les luxations de la feconde 
phalange du pouce , & celles des pre. 
mieres phalanges des autres doigts, 
ont à peu. près les mêmes fignes & 
font d’ailleurs plus faciles à connoître ; 
parce que les'articulations font moins 
couvertes de mufcles. A Pécard des 
luxations qui arrivent aux phalanges 
jointes par charniere , elles font fi fa- 
ciles à connoître à la vûüë & au tou: 
cher , que pérfonne ne peut s'y mé- 
prendre. | 

ny a rien de particulier à dire 
des caufes de ces luxations , telles que 
les chôûtes , les coups , les efforts, en 
fin les contorfions que les doigts pris 
ou engagés dans quelque corps folide , 
peuvent fouffrir. 


Du pronofhic é> de la cure de la 
… lusxation des doigts. 


Si les premieres phalanges fe luxent Quelles 
plus aifement, on les replace auñi loxa- 


avec plus de facilité que les autres ; au | 
cependant la premiere phalange du fontplus 
pouce, ne fe reduit pas fans perdre PAL 
peine, parce que couverte par le thénar duire. 


DS US Get Un a EE EN AL Le stat Des e h ." | AL, Te si 


30 10 200 THEN 1h 

lVantithénar & l’adduéteur de Pindez;il 

Left difficile de la faifir affez fermement, 

‘pour faire les extenfions ,- &, vaincre 

1 réfiftance de ces differens mufcles 

‘I'eft auf aflez difficile: de maintent£ 

cette luxation réduire , de mème que 

icelle des autres phalanges articulées 

par genou. AE les dernieres -pha- 

langes donnent f peu de prife ; qu'on 
Applica a beaucoup de peine à les réduire. : 

Les extenfions & la réduétion étant 

aprés la faites ; on applique autour de l'arti- 


réduc- . : nraore D 
tion des culation , deux. petites | omp sa 


FE 
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‘croifées A, 'trempées! dans leau-de- 


Vie; puis avéc la bande B, on fait. 
une efpèce de fpica pour la luxation 


des phalanges du pouce , ou celle des 
premieres phalanges des autres doigts : 
on ne fait qu’un bandage circulaire 


pour les autres SR AE On met 


dans la main une pelote C, fur la- 
quelle on place les doigts dans une 
flexion moyenne ; On recouvre & on 
enveloppe la main d’un: compreffè cn 


€x d’une bande E+ puis on fait pes 


charpe EF, à l’ordinaire. La cure fe 
continuë comme celle des autres luxa- 
tions. 


CITAPIFRE XI 


De La LuxATIONS DE LA Cuisse, 


Articulation de l'os de la cuifle 

avec les os des hanches, fe fait 
par genou. La tête du fémur eft 
très-sroffe & la cavité de l’ifchion fort 
profonde. Elles font l’une & l’autre 
revêtuës d’un cartilage poli à ExCep- 
[Q cependant aux endroits où il ny 


-Sméte 


re de 
Paiticæ 


de la 
cuiffe, 


dates tt 5" v brilèh RUE nés 


” nourriture au ligament intérieur connu. 


« 


4 
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apoint de frottement ; c’eft-à-dire 
aux attaches d’un ligament qui fe! 
trouve dans l’intérieur de l’article: 
& qui s'infere à la crête du fémur, … 
un peu au deflous du milieu, & prend . 
ofigine de la partie excentrale &. 
inférieure de la cavité cotiloyde , où. 
fe trouve un enfoncement pour loger . 
les glandes fynoviales. Des rebords' 
Cartilagineux s’élevent à la circonfé- 
rence de la boëre de lifchio, où: 
s’attache auffi un ligament capfulaire. 
très-fort, qui fe termine au cou du. 
fémur. La cavité cotiloyde eft plus. 
profonde en haut & en arriere, qu’en. 
bas & en devant. ‘Elle a, par fa! 
partie inférieure, une échancruré, 
fermée par un ligament; fous ‘lequel. 


paflent les vaiffleaux que portent la, 


4 


1 
? 


fous le nom de ligiäment rond, aux: 


autres parties de l’article. Au deffous 
& à côté de cette échancrure fe, 
trouve en devant, ou en dedans lei 
grand trou ovale qui eft bouché pan 
un ligament & par les deux mufcless 


Mufcles obturateurs. | : 
guifont Les mufcles qui meuvent cette] 


mouvoir 
lacuilie. 


jointure font de ous les plus forts 3! 
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particuliérement les fefliers qui por- 

tent la cuifle en’arriere & en de- 

hors. Le triceps qui la tire en de- 

dans, eft aufi fort confidérable, & 

fi le ploas, liliaque & le peétineus 

n'ont pas tant de force en apparence, 

on peut regarder leur fituation & 

leur paflage fur l’os pubis, comme 

une efp’ce de fupplément au moyen. 
duquel ils plient la cuiffe avec beau- 

coup de vigueur. Les mufcles quar- 

rés, piriformes, obturatéurs & ju- 
meaux, ont auf beaucoup de force, 

non feulement parce qu’ils font avanta- 
geufement fitués , mais encore parce 

que leur maffe charnuë forme plu- 

fieurs mufcles qui font courts. 

 Detoutes les jonétions par genou, De tous 
celle de la cuiffe fe luxe le plus 
difficilement. 1°. La tête du fémurlés par 
eft très grofle, & la cavité de l’ifchion feeou » 
eft très-profonde. 2°. Il n’y a point deseft ceing 
jointures qui foient couvertes d’un Fa le 
auñi grand nombre de mufcles, ni pus Lt 
dé mufcles auffi forts que ceux qui ficile- 
défendent Particulation de la cuifle , Sour * 
& réliftent aux efforts qui feroient quoi 
capables de la luxer. 3°. Lalcapiule 
ligamenteufe qui eft trèsiforte, & 
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qui tient même de [a nature dul 
cartilage , embrafle exaétement la tête} 
jufques dans fa partie étroire, c’eft-à4 
dire jufques au deffous de l'axe de cets 
te tête, du côté qui regarde le cou 
ce qui, comme on fent affez affermit} 
: beaucoup larticulation , 8&c.rend la 
.luxation extrémement difficile. 4°. Le 
ligament rond s’oppofe à l'éloignement 
.de l'os, non à la verite dans tous les 
 fens ; parce qu’il n’eft pas attaché prés 
_ cifément dans le plus profond de la.cas 
viré, ni au milieu de la tête ; mais-dul 
. moins, comme on va le faire obfers 


re 


luxations. ç°. Enfin par cela.fenl. qué 
la cuiffe n’a pas un mouvement fi libre 
ni fi étendu que le bras, celui-ci:, coms 
me nous l'avons dit plus d’une fois 
doit fe luxer plus aifément ; parce qué 
les articulations dontle mouvement efl 
plus grand & plus facile, font à pros 
portion moins ferrées que les autres; # 


Des differentes efpèces de luxatrof 


de la cuifle. "4 
tidu. den) d1GDile fe luxe en haut & en 


Laluxa- 3 | 


la cuille dans , en haut & en dehors ;.en bâl 
en bas& ui | és 7 


hi | 


des Maladies des Os. 134 
- &'en dedans , en bas & en Fc a 
La nation en bas & en dedans eft HUE 
- la plus facile ; 1°. Parce que la cavité facile de 
:-de lifchion, eft moins creufe de ce & pour: 
& pour- 

icôté-là $ & qu "ils’y trouve une échan- quoi. 
fcrure, qui n'étant formée qué par un 
-ligamenr, laiff , pour ainfi dire , une 
-bréche qui facilite la fortie de l'os de 

la cuiffe du côté du trou ovalaire. 2°, 

: Le ligament rond fe trouvant plus pro 

.che du bord de la cavité ; du côté in 

verne ; la tête de los peut s’éloigner 

plus ‘de ce côté que des autres ; fans 

que le ligament s’y oppofe. 3°. Les 
mufcles qui pourroient s’oppoler à la 
Juxation en bas & en dedans , font les 
“moins capables de réfifter; de forte 
que pour luxer l'os de ce côté, les ef 
“forts ont moins d’obftacles à vaincre. 

- Par des raïfons contraires, la Îu- Les tu. 
xation doit arriver plus rarement en He 
“haut. 1°. Les bords de la cavité y font fontplus 
plus élevés. 2 ?. L'os ne peut être luxé SR 
de ce côté , que le ligament rond ne pour- 
foit rompu , & que, par conféquent , quoi. 
Peffort ne foit très-violent; car s’il 
étoit médiocre , ce ligament capable 
d’une certaine réfiftance pourroit em 


pêcher l'éloignement de la tête de l'os, 


"HS UE Traité 1 

2%. Enfin les mufcles les plus puiffants: 
s’oppofent à cette luxation. Un 

La luxa La luxation en haut & en dehors eftu 


‘tion en 


\ 


‘quoi. 


por encore plus difficile , que la luxation | 
se de- en haut & en dedans ; 1°. Parce quel 
dE . l'élevation du bord de Îa cavité , eft4 
river - plus confiderable en dehors , & formes 
plus dif. MÊME Un rampart prefque invincible. 
ficile- : 2° Parce que trois mufcles des plus! 
dei forts , le grand , le moyen &t le petiti 
il. feffierf ‘té, à l'égard dela! 
quoi, feflier font dececôré, à l'éparade!a, 
rêre du fémur, ce que le deltoïde faits 

par en haut , à l'égard de celle delhu- 
merus. 


La luxa La luxation en bas & en arriere eft 


tion En . . 
bas &en la plus difficile de toutes; parce que 


arriere Jes mufcles tendent toujours à tirer IE 
Boom. cuifle en haut & en dehors ; & que 
ble, & d’ailleurs le rebord de la cavité n'a 
Pour point de bréche de ce côté-lRà , comme 
Slen a une en dedans. Je penfe même 

qu'il n’y a point d’autres luxations en 

bas , que celles qui fe font en dedans ; 

& il me femble impoffble que la tête 

du fémur refte fixée fur l'os 1fchion ; 

de façon à réfifter à la contraétion des 
mufcles qui tirent en haut, comme elle 

y réfifte, lorfque , jettée en dedans; 
elle s'engage & fe loge dans le trou 
ovalaire. ‘ | | 2 

/ 
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Des fiones de la laxation de la 
cuife. 


Lesf ighes qui font connoître qué la Siné 
cuil eft luxée en haut & en dedans, A la lu- 


ation 
font 1°, La rumeur que la tête du Æ- en haut 
mur forme fur le pubis. Lo 
| dedans, 


2°, La cuiile eft courte > parce que 
a tête du fémur eft montée au deflus 
de la cavité de l'ifchion. 

3°. Le grand trochanter & le plide 

la feffe font, par la mme raifon , re- 
bauffés: la feffe eft de plus applatie , 
parce que l'os de la cuiffe, porté en 
devant , en foutient moins la rondeur, 
& que les mufcles qui s’attachent pof- 
xérieurement au grand trochanter, font 

un peu tirés. 
: 4°. Le genou & le pied fout un 
u tournés en dehors; parce que les 
Obturareurs font tendus. 
$°? La cuiffe eft.un peu étenduë , 
‘où portée en arriere, parce que les 
“mufcles feliers font en contraction , 
& que le pfoas, liliaque & le pecti- 
neus font relâchés. | 

-à 6°.. La cuifle ne peut être féchie 
fans “de. grandes douleurs ; parce Jh= = 


dat attt da, 1 CRAN Eu NE Are 


Signes 
que la 


Bt a  l à ve, a a ON SE 4 + ARE | 
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alors les mufcles feffiers font trof 


tendus, & aufñfi à caufe de la com 


preffion que fouffrent les parties fur 
lefquelles appuie la tère du fémur. 
Ho = LE > hu #0 PO 
7. La cuifle & toute lextrémité 
inférieure fe gonfle & s’engourdit 
parce que les troncs de veines, ar- 


teres & nerfs qui s’y difiribuent, 
font comprimés par la tête de l'os. 


Le fcrotum fe tuméfie auffi, tant par 
une fuite du gonflement des parties 


voifines, que par la gène que fouf- 


frent les vailleaux fpermatiques. 
Lorfque la luxation eft en haut ét 


cuifl ten dehors, on le connoït 1°. par 


luxee en 


haut & 


“en de- 
LQIS. 


éminence ou la bofle que fair en 
cet endroit l’os déplacé, 


‘20, La cuiffé ft plus courte, & 


le pli de la eff eft plus haut ; parce 
que l'os de la cuifle eft remonté 
3°. La cuiffe, la jambe & le pied 
font tournés en dedans; parce que 
Tes mufcles feffiers'font relâchés , & 
que le triceps eft en contraction. 

‘4°. La cuiffé ne peut être portée 


en dehors fans douleur, parce qu’alors: 
on étend trop le ‘triceps , & on fou-. 


lage en portant la cuifle en dedans, 
parce qu'on relâche ce mufcké 


| 
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ù $°. Le bout du pied appuïe à terre, 


ärce que, la cuifle étant racourcie 
é malade tâche de fupléer au défaut 
Le Jongueur, en étendant le pied. 

. 6°. L’on fent depuis le pubis juf- 
ju’à la partie moyenne de la cuiffe, 
ine efpece de corde tenduë ; ce qui 
Veft autre chofe que les differentes 
êtes du triceps, qui font réellement 
lans une grande tenfon. 

* Les fignes de la luxation en bas 


x en dedans, font 1°. Une tumeur; 


Signes 
e la lu. 
ation 


qu'on trouve au deffous de Paîne , enbas& 
. JE GC 


K qui eft formée par la tère du fe- 
nur, placée fur le trou ovalaire, qui 
ait une efpece de cavité dans la- 
quelle l'os de la cuiffe jerté en dedans, 
Æ plus difpofé à fe loger, qu’en 
out autre endroit, | 
2°. La cuifle malade eft plus lon- 
ue que la faine ; parce que le trou 
Jvalaire fur lequel appuïe la tête de 
os eft plus bas que la cavité de 
Afchion. 

3°. Le pli de la feffe eft par la 
même raifon , plus bas du côtéluxé 
que de Pautre ; la feffe paroït de 


lus, creufe ou du moins applatie, 


ant parce que le grand trochantér 
s J f 


É 


… 


dan$. 
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qui fuit le déplacement de {a tête dus 
fémur, eft jetté en devant , & ne fait 
plus en dehors fon éminence naturelle 
que parce que , par l'éloignement dus 
grand trochanter , les mufcles de la 
felle font étendus, & par conféquents 
applatis. 
4°. Le pied & le genou font tours 
nés en dehors ; parce que la cuifle lus 
xée en dedans , eft tirée du côté op4 
polé par les mufcles feffiers. 
ç°. La cuifle ne peut être portée en! 
dedans fans douleur ; parce qu’alors 
on force les mufcles feflers qui font 
rendus & en contrattion : d’ailleurs 
la tête du fémur appuye rudement fus 
Je mufcle obrurateus externe > Ce qui 
le meurtri & augmente la douleur. 
6°. Quand on met le malade de- 
bout, l'extrémité inférieure du côté 
luxé , étant plus longue que celle du 
côté oppofé , ne peut lui devenir égalk 
que par la fléxion du genou ; &., S 1 
malade veut étendre la jambe , il faui 
qu’il la porte en devant, où la jette à 
côtés 
7”. Le malade marche , pour aîné 
dire, en fauchant ; & cela parce qu 
la cuiffe faine ne peut foutenir Î 


9 : corp 
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corps aflez élevé, pour que l'extrémité 
luxé ceffe de toucher à terre, & que la 
jambe étenduë puifle être portée direc- 
tement en avant ; ce qui feroit néce[- 

| faire pour rendre la progreffion facile, 

Le malade eft donc obligé de jetter en 
dehors la cuifle luxée , en faifant dé. 
crire un demi-cercle au pied, pour le 
paffer aifément devant l’autre. 

8°. Le malade appuye la plante du 
pied , tout à la fois & en même rem, 
depuis les orteils jufqu’au talon ; parce 
que toute l’extrèmité inférieure déja 

‘trop longue , la deviendroit encore da- 
vantage , fi le bout du pied, ou le ta- 
lon , pofoit d’abord à terre. C’eft pour 
cette raifon que ceux qui ontune pa 
ralyfie des fléchiffeurs du pied, mar 
chent encore plus difficilement , parce 
que, pour poler à plat’ leur pied qui 
pend & traîne à terre , ils font obligés 
de jetter beaucoup la jambe en dehors. 


Du pronofhic de la luxation de la 

CUIes Re 

F7 5 Lalurs, 
… Toutes les luxations--de-la cuiffe base 
font dangereufes, mais toutes mont moins | 


pas le même danger, La moins fachéu. a. 
N Jome L Ta L tours, 


2434 1" Trate 
_£ eft celle qui Le fait en bas, & dans | 
laquelle la tête de l'os eft logée fur le ! 
trou ovalaire : elle eft cependant quel- ! 
Lemata- AUEFOIS plus difficile à réduire que les « 
de peurautres, mais lors même qu'on n’a pu « 
maicheren faire la réduction , le malade fou- : 


uoiqu- : | 
dl nventne laifle pas de marcher; & au | 
1 
{ 
; 


foit contraire il lui eft prefque toujours im-* 
point : LS x 

_Féduire. pofible de fe foutenir fur fa cuiflet, 

lorfqu’on n’a point réduit les autres lu- 4 

xations. Quand j’avance que le mala- 

de peut marcher , dans le cas où la tê- 

te du fémur eft placée fur le trou ova-# 

laire, je ne dis pas que ce foit d’abord, 1 

ni avec autant de faciliré que fi l'os é-# 

toit dans fa cavité naturelle: en effet 

le malade boëre néceflairementr , & à 

tous les accidens d’une cuifle luxée 5 

excepté cependant la douleur qui ceffes 

après un certain tems. 7 

Peur- La facilité de farcher vient de ce) 

Le que los de la cuiffle s’accommode É 

tion fubien au trou ovalaire, que par fucss 

L atrcerion de tems , ilsy meut prefque 

fine laauMaifément qu’il fe mouvoit dans la: 

ecité cavité de lifchion. On a même vû 

cher. quelquefois qu’il s’étoit formé aux end 

virons du trou ovalaire, des rebords 

au fermes & auffi élevés . que ceux 
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de la cavité cotiloide ; & ceci juftife 
ce que j'ai dit dans le premier chapi. 
tre, au fujet de la luxation compli- 
quée de fracture , lorfque jai propolé 
de faire la reduétion de l'os luxé, après 
Vaffermifflement du cal & la parfaite 
confolidation de l’endroit de la frac. 
re. Si la tête du fémur peut fe former 
une cavité proportionnée À fa figure 
dans un lieu ôù elle n’a jamais été, & 
où ellé doit être confiderée comme un 
Corps Ctranger , à plus forte raifon un 
OS pourra-t-il fe replacer dans une ca 
vité qu'il a déja habitée, & dont , 
_ pendant Pefpace de quelques mois, la 
figure naturelle ne peut avoir confidé. 
rablement changé. 
” Lorfque la cuiffe eft luxée en haut 2-63 dll 
‘ la guérifon eft difficile & incertaine , Hons en 
. quoique la réduétion ait été bien faite; TTL 
. Ce qui vient de ce que le ligament rond celles 
fouffre néceffairement rupture dans ces ont LR 
fortes de luxations, & de ce que’la dedans, 
réunion ne s’en fait pas toujours, quel- cos 
que précaution qu’on prenne pour la fes, & 
“procurer. La plus dangereufe de routes Pour, 
les luxations de la cuille, eft celle Qui 
"fe fait fur los pubis ; parce que la tête 
du Éémpr comprimant les vaifleaux 
| NET 


> ABS Sa TTAIE î 
cruraux , il arrive de grands accidens 
comme on l’a dit enraportant lesfignes. 
LD Lorique la luxation arrive longtems 
dé fusa après une chüûte fur le grand trochan- 
tionsquiter, On ne doit point dans ce cas 
arrivent Fi b nude 
ton AE efperer la guérifon. Je n'en dirai 
rems pas ici davantage de cette efpéce de 
ap"és Mluxation , dont aucun auteur, que 
elles. je fçache, n’a encore écrit: Mais 
cod comme il me paroït important de la 
traiter à fond, jen ferai un article 


féparé à la fin de ce chapitre. 


De la cure de la luxation de-la 
cuille. 


Moyens  POUT réduire la cuifle luxée, em 
pourré quelque endroit que la tête du fémur 
me 18 foit placé , il faut toujours'faire l’ex- 
Juxée, tenfon & la contre-extenfion; puis 
conduire los en fa place. Pour ExÉ= 
cuter ces operations, On ne fe fert 
pas d’un auffi grand nombre de mo= 
yens qu'à la luxation du bras. Les 
feuls qu'on employe pour la réducs 
tion de la cuifle , font les mains, les 
lacs & les moufles fimples , aufquels 
j'ajoûterai la machine que j'ai ci 
deflus décrite 2" TT 
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Les mains font ici moins fufifan- 
tes qu'ailleurs, non feulement parce 


Les 


mains. 
font in-. 


que les parties étant beaucoup plus RARES 


grofles, ne peuvent être fermement 
faifies par les mains des aides;mais en- 
core parce que les mufcles de la cuif- 
fe étant confiderablement plus forts, 
il eft néceffaire que là force des ex- 
tenfions foit auffi beaucoup plus gran- 
de, pour vaincre leur réfiftance, & rap- 


rocher aflez los luxé, pour le met- 
P | 


tre au niveau dela cavité dans la- 
_quelle on doit le replacer. 

À l'égard des lacqs, l’un fert à 
faire l’extenfion , & on l’applique à la 
partie inférieure de la cuifle , immé- 


Manie= 
re de po 
fer les 
lacas. 


diatement an deflus des condiles du - 


fémur. L'autre eft un lacq non ferré, 
avec lequel on retient le corps, & qui 
doit être placé dans laine, de façon 
qu'un des chefs pafle fous la fee, & 
l’autre fur le côté du ventre. On réu- 
nit ces deux chefs à quatre doigts au- 
deflüs de la crête de l'os des ifles ; & 
on fait en cet endroit , tirer le lacq par 
quelqu'un de fort, ou bien l’on paf- 
fe dans Panfe, un autre lien capa- 
ble de réfifter, & qu’on arrête à un 
poins fixe. On peut ainf au moyen 
4 L iij 
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des lacqs , faire les extenfions, où 
avec les mains , ou en fe fervant des 
moufles. 


la luxation ; en fecond lieu il faut que 
la jambe foit fléchie ; enfin le chirur- 
gien, toujours atrentif au produit des | 
extenfions, doit donner à propos. les 
differens tours des mains néceflaires , 
felon les efpèces de luxations. 

Com. Pour fe fervir de la machine propo- 
ment fée, l’archoutant ne doit point être. 
pour la à ‘ 

fendu , ou du moins il ne faut pas. 

rion de que la euiffe foit comme le bras, paf-, 

Ja cuifle :» : 

nr fée dans la fente de ce lacq : Il fuit. 

fert dela qu’une des bandes qui font la bouton. 

men. niere, appuye folidement par fon mi 
vel. lieu, fur la tubérofité de l’ifchion ; de 

façon que les deux extrêmités , on font! 

les gaines dans lefquelles doivent en+ 

| trer les bouts des branches de la ma-1 

) chine , paffent l’une par devant & Pau:| 

tre par derriere : la machine fera ainf. 

lacée entre les deux cuifles. On atta-1 

chera le lacq de la cuifle, au cordon 


—# 


æ 
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de la moufle mobile, & on procédera 
du refte , comme il a été expliqué fort” 
au long ; au fujet de la réduction du 
bras. Vs : 

. S1 la cuifleeft luxée en haut & en mou. 
dedans, c’eft-à-dire fur los pubis , le vémenEs 
bout inférieur de la machine doit être dde 
porté un peu en arriere, quand on ner à la 
commence l’extenfion : & il faut le ra pr 
procher en devant, quand on croit cilirer Le 

que Pextenfion eft fufifante. Au con- EE dia 
traire, fi la cuiffe eft luxée en haut luxa- 
& en dehors, il faudra , en commen- es ‘ 
çant l’extenfion , porter le bout de la 
machine en devant & le repoufler en 
arriere , lorfque les mufcles paroîtront 
fuffifamment allongés. Le Chirurgien 
agira en ‘même tems de fes mains , 
pour conduire la tête de los , & la dé 
terminer à rentrer dans fa boëte. Si 
pour les extenfions on fuit la méthode 
ordinaire , il faut de même faciliter la 
réduétion , en faifant faire à la cuifle 
des mouvemens femblables à ceux qu’. 
on lui donne, lorfqwon porte l’extrê. 
mité dela machine, foit en devant , 
foit en arriere. Ja 

_ Il eft fouvent fort difficile, com- ui 
me on la deja dit, de réduire la cuil je. 

}s A ANRT L ii | 
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pese luxé en bas & en dedans, {ur le trou! 
ovalaire OValaité ES extenfions cependant ne à 
Apr doivent être que très-legeres , c’eft-à. 
dure, dire qu'il ne faut pas allonger confide- 

rablement le membre ; puifque loin 
d’être racourci , ileft au contraire trop 
long : mais quoiqu'il s’agifle feulement 
de dégager un peula tête de los. ces 
n’eft qu'avec beaucoup de peine qu’on 
peut faire cette extenfion ; parce que * 
les müfcles les plus forts font tendus ; L 

& qu'ils le font mème prefque tous , ë 
Pos appuyant fur un endroit plus bas u 
que fa cavité naturelle. L’extenfion Ÿ 
doit durer jufqu’à ce que la tête de Pos ! 

| air été ramenée vis à-vis la cavité con 
tiloïde ; parce que, fi avant que los 

y fût parvenu , on cefloit de réfifter à. 

la contraction des mufcles , il arrive" 

roit de nouveau que par cette même 

contraction la tête du fémur feroit ap-. 

= puyée fortement vers le bord de la ca- 

vité, & ne pourroit fe gliffer dedans 34 

de forte qu'on feroit oblige de recom-! 

Marie. MENCEr les extenfions:. #4 | 

Mere … Pour faire cette réduction , les lacqsw 

EE le étant difpofés, comme pour les autres à 
M en luxations ; on prend une ferviette 
Fr Gont on nouë enfemble deux angles 


3 


te 
Er 
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_ Pour en former une anfe , dans laquel- 
‘le on pañfe la cuiffe jufqu’à laine. Le 
Chirurgien pendant les extenfions, fait 
tirer en dehors cette fervietre, & en Cou 
Même tems il péfe fur le condile ex- requéti- 
terne du femur , qu’il porte en dedans. Er 
Par cette manœuvre il dégage la cête D pra 
de los : du trou ovalaire , & la re- Son 
place dans fa cavité. DURS 
Pour réduire avec facilité la cuiffe aioûrés 
luxée en bas & en dedans, j'ai ajouté At 
aux branches de la machine , deux ef- delama, 


È à ; chine. 
_pèces de croiffants À ,B, dont Font 
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appuye fur Pos desifles, & l’autrefur 4 

la partie moyenne de la cuifle. Je paf. 

. fe de même une ferviette dans laine , w 

jen attache lanfe au cordon de la 
moufe mobile, & je tourne la mani-* 

‘velle. Par-R je fais trois efforts diffe-! 

rens : le croiffant fupérieur archoutel 
contre los de la hanche; l’inférieur l 

poufle le bas de la cuifle en dedans ; la 4 
ferviette tire le haut du fémur en de-# 

hors, & par le concours de ces trois i 
mouvemens , la réduction fe fait pref-! 

que toujours fans peine , & fans qu’il 

{oit néceffaire de faire d’autres exten-« 

fions. à 

Manié Si je n’ai point donné de fignes pour! 
se de 56 diftinguer la luxation en bas & en de- 
luxati. hors; c’eft parce que je ne Pai jamaisw 
on en vüé, qu'elle me femble même impot. 
as &en ,. | @ 
dehors, fible , fi ce n’eft dans le cas de la para 
lyfe des mufcles qui peuvent tirer «1 
haut la têre du fémur. Au refte dans” 
cette fuppofñrion , on fent quels pour=s 
roient être les fignes de cette luxation.s 
Pour en faire la réduétion , il ne feroits 
pas befoin qu'on fit d’extenfions. Ib 
ï faudroit feulement que le Chirurgien, 
appuyât une de fes mains fur la parties 
interne du genou, & l’autre fur 1 


4 
em be et à comme Lee me 


, } 1%, | 
« 
* or) 


Ars : 2 
ù re 2 
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. partie inférieure & externe dé la jam= 

be fléchie, & qu'il ft une efpèce de 

bafcule , qui. rerourneroit la tête de 

Vos , & la coñduiroit dans fa cavité ; 

mais cette réduction feroit peu avan- 

tageule , fi l’on n’eft remédioit à la pa. 
ralyfe , puifque tant qu’elle fubffte- 

roit , [os pourroit aifément fortir de 

fa cavité. L 

Suppofé que la luxation fût incom- Het 

plette, ce que noùs avons dit être ex- la réduc 

trémement difficile, les extenfions fe- tion des 

. . . $ s nu » IUXatir 

roient inutiles ; & fi la têtede los é- Gnsin-" 

toit en dedans fur le bord de la cavité, complet 
» At Ê d tes de la 
il fufiroit d'appliquer une main fur la able. 
partie interne & fupérieure de la cuiffé, 

pour tirer en dehors le haut du fémur , 
tandis qu’avec l’autre main , on pout- 
 feroit en dedans la partie inférieure de 
cet os. Si la tête du fémur étoit fur le 
bord de la cavité en dehors , on le fe. 
roitrentrer , en appuyant d’une main 
fur le grand trochanter , & en tirant 
avec l’autre le bas de la cuiffe en de- 
hors. On dirigeroit auf la tête de Pos 
de haut en bas, ou de bas en haut , 
felon qu’elle feroit au deffus ou au def 
fous de la cavité. Fe | 

n Quand la réduction eft faite, on Appara 
#. LL L y} | at 


fs F , ». » 
don TLSÈR “ Traite. 
appli syplique une comprefle À, plice en 
qué a. she l 
pres la huit doubles & affez longue & large , 
réduc- pour entourer toute Particulation de la 
t1on.! 


cuiffe. On fait un fpica avec la bande 4 
B, qui-doit avoir quatre travers de M 


doigt de large, & cinq aunes de long. 4 
. Avec la compreffe C , foutenuëé par la M 
bande D , ou recouvre l’endroit où # 
ont été pofés les lacqs, & on trempe À 


tout l'appareil dans de l’eau de vie aro- 4 
matique. Le malade garde le lit ; on : 


lui fait obferver la diette, & on le fei- 
gne proportionnellement aux accidens. 
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Les luxations en haut éxigent qu’on Les y | 
applique les appareils plus ferrés, & hour 
qu’on fafle garder le repos beaucoup deman- 
plus exactement qu'après les autres lu- HAE 
xations ; & cela à caufe de la rupture 8°s plus 
du ligament rond , dont la réunion fe""""” 
fait difficilement , & demande un tems 


confidérable. 


De la luxation de la cuifle qui 
Jüccede aux chutes fur le 
grand trochanter. 


… L’efpéce de luxation dontil s’agit, ppece 
quoique très-frequente , femble être de luxa- 
peu connuë. Les chûtes ne la produi- Fes 
fent point d’abord, & n'en font que peu con. 
des caufes éloignées. Souvent donc, 
après s'être fuffifamment afluré qu’au 
moment de la chôte , il y a eu au- 

cun déplacement , fi quelque tems 
après, la-cuiffe vient à fe luxer , ilar= 

rive qu’alors ceux qui ne font point » 
prévenus de la poifibilité de cetteluxa- 
tion, ne s'en apperçoivent point, OU 
du moins ne la reconnoiffent que lorf-. 
qu’il neft plus tems d’y remédier. Ceft 
pour y avoir été trompé moi-même ; 


" <a à 
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&c après avoir réflechi fur les caufes de 
mon erreur , que je donne mes obfer- 
_vations à ce faier. | 

Cul Lorfque dans une chûte le grand tro, 
de cette chanter eft frappé, la tête du fémuri 
tion,  €ft violerament poule contre les pa-! 

rois de la cavité coriloïde ; & comme 
elle remplit exaétement cette cavité, 
les cartilages, les glandes de la ol 
& le ligament de Pinitérieur de Particle | 
doivent fouffrir une forte contufñon , | 
qui fera fuivie d’obftruétion, d’inflam-# 
mation & de dépôt. La finovie furtout 
s’amaflera dans la cavité de l’articu- , 
lation , la capfule ou tunique ligamen- . 
__ +: teufe en fera diftenduë, à la tête de: 
l'os peu à peu chaffée au dehors , fera 
enfin entierement luxée. 

124. La finovies ’épanchant na ee 
à ouees ment dans l’article , s’y épanchant mê= 
He 4 TRE alors plus que dans l’état naturel ,: 
RER & n'étant plus difipée par les mouve- | 

| dE mens de la partie, on ne doit point à 
fn 4 être furpris qu’elle s ’accumule , & qu’= À 
elle rempliffe la cavité au point de chaf.h 
fer la tête de l'os; ce qu elle fera avec w 
‘d'autant plus de facilité, que relàchant ! 
les ligamens , elle le met hors d'état ». 


446 reffter , non-feulement à Le forçe!. 
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avec laquelle elle pouffé l’os hors de fa 
boëte ; mais encore aux efforts que 
font les mufcles pour tirer en haut la 
tête du fémur. La capfule ne fera donc 
pas feule diftenduë, le ligament rond 
fouffrira auffi peu à peu un allonge- 
ment qui fera accompagné d’une dou- 
leur très-vive , laquelle augmentera 
par degtès, & ne diminuera que quand 
ce ligament , tout à fait relâché ou: 
rompu, aura abandonné la tête de 
los , à toute la puiflance des mufcles 
qui la tirent en haut 

. On voit par ce qui vient d’être dit, 
comment le fémur , fans avoir été dé- 
placé dans l’inftant dela chûte , peut 
fe luxer long-tems après. La tête de 
Vos garde même pendant un affezlong= 
terms [a fituation naturelle , & la cuiffe 
ne commence à fe racourcir , que 
quand la tête du fémur eft chaffée par 
la finovie ; mais pour que la cuifle 
commence-à fe racourcir , il n'eft pas La cuif 
néceffaire que la rête de l'os foit entie- À com: 
rement fortie. En effet, elle devient ra- 
‘plus courte.peu À peu , à mefure que <2#%#* 


L avant 
la tête eft poufiée en dehors par la fi- que la 


{ 
; 


| pr L _ tête du 


Cette tête étant de figure fphérique, fic en- 


- 


FU 


tiére- 
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& la portion qui eft reçûe dans {a ca: + 


ment 
fortie ? Vitéétant au plus une démi-fphere, les 
Fees pour- mufcles peuvent évidemment commen- 


Ponr- 
gnoi ia fée de fa cavité , n’eft pas d’abord por. 


tête 


l'os, for- 
tie de fa c'eft parce que le ligament rond la re- ! 
cavité ; 
ne s'en 


cer de tirer la cuifle en haut, pour. 
peu que la finovie éloigne la tête du . 
fond de fa cavité. Si donc alors on … 
mefuroit la cuifle de l'endroit où la 
tête du fémur touche le bord fupérieur 
de fa cavité , on la trouveroit déja plus . 
courte 3” & plus la tête du fémur fera 
de chemin pour fortir, plus la cuiffe 
perdra de fa longueur. Lorfque la tête 
fera entierement fortie , fon fommet 

qui » dans l'état naturel, répondoit 
au centre , où au milieu a la cavité , . 


a! 


_ fe trouvera au bord fupérieur de cette 


cavité, & la cuiflfe fera plus courte de » 
la moitié du diamétre de la tète du fé- . 
mur. : K 


Si la tête de Le , entierement chaf. » 


ftée plus loin par l’aétion des mufcles , 


tient encore.; & il eft facile de con- : 


éloigne cevoir qu’alors les douleurs doivent « 


que peu 


à peu. 


vité , le ligament rond a partagé avec M 


î 
i 
augmenter confidérablement. En effet, î 
tant que quelque portion de la tête a ? 
pû être retenué par le rebord de la ca- # 


3 
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Jui Peflort des mufcles | & ne s’eft FT 
alongé que peu à peu ; mais la tête du fa dou - 
“fémur ayant été entierement chafe , leur aue 
EX Le gmente, 
“le ligament fuporte lui feul l'effort des | 
“mufcles , les douleuts deviennent in 
fuportables & durent, comme on l’a 
“déja dit , jufqu’à ce que la rupture du 
ligament, ou fa relaxation entiere, On 
aye permis aux mufcles d’éloigner l'os, eff ce. 
“autant qu'il peut lêtre par leur plus voie 
grande contraétion. La tête du fémur, fer. 
ainfi portée en haut & en dehors, peut - 
fe tourner en devant , ou en arriere ; 
mais plus fouvent en arriere ; & on le 
reconnoît par les fignes raportée ci- 
deffus, pour diftinguer les luxations 
‘en devrnt , ou en arriere. 

Cette maladie eft incurable quand Cette 
pétant pas d’abord connuë, on ne ue 
fait pas promptement les remedes qui 41% 
conviennent pour la prévenir. J'y ai ee 

RD Naf 2 » foin de 
plufieurs fois réufi par 1 ufage de dé- LAC 
fenfifs faits avec les blancs d’œufs Patente 
lun en poudre & de l’ean de vie aro- 
matique , dont je mouillois des com- - : 
prefles en huit ou dix doubles. Je les Me à 
appliquois fur toute l'articulation de Le 4 
la cuiffe ; je les retenois par un ban- ont fou- 
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défaire l'appareil, je l’humeétois deux) 
ou trois fois, par jour, avec cette“ 
même liqueur. Je plaçois commode 
ment le malade dans fon lit , & lui fais 
: foit éviter tous les mouvemens capables® 
d’exciter de la douleur. Je le faignois 
le premier jour deux ou trois fois; 6, 
les jours fuivans , je répétois la fai-u 
gne plus où moins , felon que.la dou- 
leur le demandoit , & que les forces les 
pouvoient permettre ; étant néceflaires 

_ dene point épargner le fang dans cettes 
occafon , fi lon veut éviter lengor-# 
ement des vaifleaux , l’inflammartion! 

& le dépôt dans l'articulation. Je pre. 
_crivois un régime humeétant & rafrai-f 


È 


chiffant; enfin jetirois un grand fe 

cours du fuc épuré des plantes légére-h 
ment ameres , des anodins & des nar=, 
cotiques , fagement adminiftrés. 

Suites Les fuites de ces luxations font dif-# 


de cetre ferentes ; il yen a qui caufent paraly- 


efpéce ÿ 


de lüxa- fie de l’extrêmité inférieure ; d’autresk 
pon fon attirent des dépôts qui fe terminent àË 
fupuration, d’autres enfin n’ont au-# 

! cune mauvaife fuite que la claudicas 

tion : & de celle-là , les unes laiffent! 

une figure fi contrefaite, que le malades 

ne peut magcher, d’autres laiffent. k 
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acilité de marcher :: d'abord avec une 
bequille , puis avec un bâton : on en 
Voit mème qui, avec le tems, per- 
|mertent de marcher fans aide. 

La paralyfe eft caufée par la com- 
preflion du nerf fciatique , lorfque la 
tête du fémur y appuye. La maigreur 
ë&x “’exténuation de tout le membre , 


… Pour- 
quoi ily 
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fürvient : 


paraiy= 
HTon 


un froid prefque-continuel , en font les 


fuites. 

Les dépôts. viennent de plufeurs 
caufes, comme de la compreffion des 
vaifleaux fanguins , dela paralyfie 


Caufes 
des dé- 
pOts qui 


même, & furtout de la douleur qui , vent. 


reflerrant & étranglant les. vaifleaux 
fanguins & limpratiques | occafñonne 
gonflement, dilatation , rupture des 
vaifleaux , épanchement & converfion 
de la matière épanchée en pus. Ces 


Lieux 


‘abcès fe forment en differens-endroits, où ils!fe 


les uns ont leur foyer dans la boëte de 
Particulation , quand la finovie fe fer 
mente , s’aigrit & fupure ; d’autres fe 
fond dans le lieu où réfide la tête de 
Vos luxé. Il y en a qui fe forment dans 
les interftices des mufcles fefiers ou 
tficeps ; & d autres, enfin, quiarri- 
vent dans les parties éloignées de la 
jointure ; comme au genou , à H 
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fotment 


la fui 
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jambe , ou au pied. | | 
| ce | abcés de Cettes 
abcès nature, ils font tous difficiles à gué-4 


& ont s’eft logce la rète du fémur , font, del 
defa. tous, ceux qui fe guériflent le plusé 
nes difficilement. Ils’ reftent prefque tou-« 
7 0 jours fiftuleux, file malade ne meurt# 
pas de fiévre lente , de dévoyement ,# 
ou d’une fonte générale de la maffe du! 
fang ; d'où s'enfuit enflure aux jambes} 
& aux cuifles , bouffiflure du vifage 
des mains ; puis hydropifie dela poi-. 
trine & du bas ventre. Quelquefois | 
même les malades ne vivent pas fis 
long-tems après l’ouverture de l’abcès,k 
parceque la pourriture fe met dans la4 

playe, & quela maile dn fang étanti 
né fois corrompuë par la longueur# 
de la maladie, par les douleurs, la! 

fiévre & les infomnies, alors lappli-# 

cation des médicamens les plus conve-# 
nables, & les opérations les mieux! 

_ contertées deviennent infruétueufes. 

On y Souvent on trouve les os cariés, fansi 
gore. pouvoir y remedier , foit à caufe de la ÿ 
sis in difficulté qu’il y auroit à faire les opé-# 
cutables serions néceMaires, foit parce que les! 
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forces du malade ne permettent pas 
de les hazarder. | 
- J'ai trouvé, dans l’ouverture d’un Oscat: 
femblable abcès, que les os étoiene ""*$: 
carnifiés ; je veux dire que la tête du 
fémur & la cavité de l’ifchion, éloi- 
gnées lune de l’autre par la luxation, 
mais toutes deux découvertes par l’ou- 
verture de l’abcéès , avoient la même 
confiftance & la même couleur que la 
Chair. Le volume de ces os étoit con- 
fidérablement augmenté , &cils éroient 
fi fembiables à la chair qu’ils feignoient # 
au moindre attouchement. Cette ob- | 
fervation n’eft pas la feule que j’aye de h 
cette efpèce, jen rapporterai , dansla, 
fuite, plufieurs qui ne font pas moins 
üprenantes ; & qui prouvent que fi 
les chairs s’offifient , les os peuvent 
auffi devenir femblables aux chairs 

Les abcès qui fe forment dans les 
endroits éloignés de la jointure, n’ont 
en de particulier, fi ce n’eft qu'ils fe 
rénouvellent fouvent. | 
* Lorfque les luxations, dont il s'agit, Ces 
n'ont point une terminaifon facheule , lus 
iles laiflent aux malades la liberté de fisie 
marcher , comme nous l'avons dit, de dou 
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mais ils font tourmentés de douleurs x Je 
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change” que les mauvais tems produifent 
ems, font renaître : ils font, pour ainf 
dire, des Barometres vivans , qui an: 
noncent la pluye ou le tems fec. | 

Jai -auffi obférvé que quelquefois lei 

os fe foudent enfemble par une efpéct 

de cal, comme font les os fraéturés 

ce qui forme une efpéce d’anchilofe 

Les difformités qui reftent après cett 

man luxation, viennent, le plus fouvene, 
vai fi dela mauvaile fituation que l’on laïf 


ion BE 0 
mare prendre au malade , à qui il eft bie 


? 


_ dffot- difficile d’en donner d’autre que cell 


ME. où il fouffre le moins ; heureux quan 
cette firuation n’a rien de contraire. 
la pofñrion naturelle de la partie. 


CHAPITRE XII 


DE LA LUXATION DELA ROTUI 
| ET DU:TuiBlae 


Struc- Uorque la jambe foit compol 
is de dé deux os, le péroné & le Tib 
late Celui-ci eft feul articulé avec los de 

. F à ; . Pi Ÿ LE 
du ge cuifle… Les deux condiles du fen 


FF. font recûs dans deux cavités fupe 
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cielles creufées dans le tibia, & outre 


les cartilages qui revêtent ces os à l’en- 
droit de leur frottement , il y a deux 
cartilages femi-lunaires qui relévent les 
bords des cavités du tibia , & les ren- 
dent plus profondes. Ces cartilages 
font mobiles, & gliflent également 
fur le fémur, & furle tibia, auquel 
ils font particulierement joints par de 
fortes expanfons ligamenteufes. Les 
ligamens de cette articulation font en 
grand nombre. Outre les lateraux & le 
caplulaire qu’elle a de commun avec 
les autres charnieres , il y a dans l’inté- 
rieur de l’article deux ligamens croifes 


qui font courts & très-forts I1y a en- 


fin un ligament antérieur qui contribué 
auñi à affermir articulation, & qui 
attache à la tubérofité du tibia, le petit 
os qu’on nomme la rotule. 


Cet os eft articulé par charniere , 
LT A dé M sre? Articta 

avec le fémur, & gliffe dans l’efpéce larionde 
de couliffe qui ferment les éminences là rotu- 


antérieures où prolongemens des con- 
diles. La rotule n’a d'autre mouve- 


ment que celui de fe baifler & de fe 


bhaufler dans la flexion & l’extenfion 


de la jambe. Par en bas elle eft forte. 
Ment attachée au tibia par” le ligament 


: 
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x 


= 


Ca) PI TrOE 4 
antérieur dont on vient de parler & 
par en haut , elle donne attache aux 
mufcles extenfeurs de la jambe, auf 
quels, ‘avec le ligament antérieur ,# 
elle fert comme de prolongement. Las 
capfule qui joint le fémur au tibia, &s 
qui contient la finovie , s'attache auf, 
à la circonférence de la rotule, la, 
quellea, par ce moyen, une articu= 
lation commune avec les os de la cuiïile 
pour & de la jambe. | re ) 
quoi la  L’articulation du genou eft de tou« 


é 


À pre tes les charnieres , celle qui femble Ia 
file. moins fufceptible de luxation. 1°. Pars 
menr. ce que le tibia & le fémur fe touchent 
par une grande furface. 2°. Parce 

qu’ils font affujettispar un grand noms 

bre de ligamens très-forts. 3°. Parce 

que les cartilages mitoyens amortiffent 

une grande partie des mouvemens vios 

lens, & des coups qui pourroient lus 

ter larjambe. tou à | 

Des efpèces differentes é> des fi= 

gnes des luxaïions ; du tib1a , N 

€ la rotule. 


En La luxation complette du tibia pas 


tion du roît autant rare que difficile ; mais la 
shoes _Juzation 


Le 
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luxation incomplette peut fe faire avec 
plus de facilité, foit en devant ou en 


arriere, {oit en dedans ou en dehors. 


Dans ces cas, l’extrêmité inférieure 


| dé la jambe fera toujours tournée du 
_ côté oppofé à la luxation ; ce qui ne 


feroit pas de même fi la luxation étoit 
complette. Au refte pour reconnoître 


& diftinguer les luxations de la jambe, 


on n’a pas befoin d’autres fignes que 
da grande diflormité qu’on trouve à 
l'articulation, & qui manifefte fi fen- 
fiblement à la vûë, & au toucher y QU’= 


elle eft Pefpéce de ‘déplacement. 


La rotule étant , commeon l’a vû 


La 102 


fortement attachée au tibia , la jambe tule fü't 


_ne peut. être luxée, que la rotule ne | 


prpus 


dé- 


 foit auf déplacée , “& ne fuive lé tibia He 


_luxé, foit en dedans foit en dehors, 
“en avant ou en arriere; de forte que 
la rotule fera plus ou moins écartée, 
 felon que le tibia fera plus. où moins 


éloigné. | 
La rotule peut. auf fe luxer indé- 


| pendament du ‘tibia. Lorfqu’ elle ‘eft 


luxé en dedans, “la cavité externe de la 
rotule , ou celle que recevoit le condi- 
le exrérne du fémur , fe trouve fur le. 


An interne ; & au contraire ; dans 
4 Re Je M 


D RE 


ment du. 


tibia, 


Elle 
qe 
fi 
le 
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Cam- 
ment Ja 
rotule fe 
luxe en 
haut & 
€n bas. 


jambe , n’y être luxée en haut, à. 


Roptu- 
#° du Hi- 
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la luxation en dehors, c’eft la cavité 
interne de la rotule qui reçoit le con- | 
dile externe du fémur. Ily a despra- \ 
ticiens qui croyent que la rotule peut 
auffi fe luxer feule , foit en haut, foit 
en bas ; mais il faut obferver qu’elle ne 
peut fe déplacer en ce fens , ou du 
moins qu’il n’y aura point alors fimple- 
ment luxation , comme lorfqw’elle fe 
jetre fur les côtés. 

En effet comment la rotule “pourra- 
t-elle fe luxer en bas, fi elle eft re- 
tenuëen haut par les extenfeurs de la 
jambe, & comment fe luxera-t’elle 
en haut , fi le ligament antérieur la re- 
tient toujours attachée à la tubérofité 
du tibia ? La rotule ne peut donc def- 
cendre, à moins qu’il n’y ait rupture 
de laponévrofe des extenfeurs de la. 


moins que le ligament qui l’attache au 
tibia ne foit rompu. Ceux qui croyent 
que ces deux; luxations peuvent fe faire 
autrement , & qui difent en avoir vû , . 


*': 


ou bien n'ont pas reconnu les ruptures 
qu’elles fuppofent néceflairement, où, 
bien ont pris la fracture pour la-luxa- 
tion de la rotule. | ‘4 


: Quelqu'un qui penfoit diferemment) 
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à ce fujer, & qui vouloir me convain- Bament 
cre, m 'appella pour me faire voir une rieur de 
rotule luxce en haut. Je trouvai en ef- PL 
_ fet la rotule remontée d’un travers de 
doigt ; ; mais auffi dans l’examen que 
je fis de la pattie, je reconnus .que le 
ligament qui attache la rotule à la tu- 
bérofité du tibia étoit rompu, & j'en 
fis convenir fes affiftans, Cette rupture 
paroïtra fans doute bien furprenante, 
de même que celle des tendons d’a- 
chile : cependant quoique la poñfibi- 
lité de l’un & de Pautre m’ait été fort 
conteftée , j’efpere que les perfonnes 
judicieufes fe rendront , fans peine, 
aux obfervations que je rapporte à ce 
fujet dans le fecond volume. RE 

Il ne faut pas d’autres fignes de la Fe la lu 
luxation de la rotule » que la cavité jation 
fenfible que lon trouve à l'endroit d’où tule 
elle eft fortie, & l’éminence qu’elle 
fait à l’endroit où elle s’eft placée. 


Du pronoffic é> de la cure de la 
duxation de larotule & du 
tubia. 
La luxation de la jambe ne peut .Lura- 


t d 
: être qu "infiniment dangereufe ; & fans pub 
| 1j 


MOULE GE dede DEN DV TN 


à 

268 Traîte 4 
petal entrer dans le dérail des raifons de ce 
& pour- danger , hOUs renvoyons à ce que 
güoi. . nous avons dit dans le général, fça- 
voir que plus une articulation eft ca- 

pable de refifter, & plus latluxation 

doit en être facheufe. La luxation 
complette du tibia doit prefque tou- 

jours conduire à la néceflité de l’am- 
putation; & lorfqu’on eft aflez heu- 

feux pour éviter d'en venir à cette ex- 
trémité , il n’eft guéres poñfible que le 
malade guérifle fans anchilofe , parce 

que les ligamens fe trouvant prefque 

AIR ONE rompus , leurs fucs nourriciers 
fuivie  S’épanchent & s’épaififfent avec la fi- 
d'enchi- novie de Particulation, Souvent même 
* Panchilofé arrive dans le cas de la lu- 
xation incomplette, fur-rout, fi Pon 

ne fait promprement la réduction , ou 

fi l’on neglige de prendre toutes les 
précautions néceflaires pour conferver 

les mouvemens de la jointures 

: Luxa- À l'égard de la luxation de la rotule, 
tion de elle eft par elle-même très peu dange- 
Fo reufe ; cependant elle eft quelquefois 
gereufe accompagnée d’accidens aflez confide - 
en rables , parce que les chûtes ou, les 
| coups qui en font les caufes , font en 
êrae-tems des contufions à des apo- 
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- névrofes très - fenfibles. Des 
On réduit la rotule luxée en tenant Mani. 
: le genou autant étendu qu'il peut l'ê- re de ré- 
tre ; en faifant pouffer en bas les muf- dire le 
cles extenfeurs de la jambe , & les ra- | 
menant vers leur infertion; enfin.en 
preffant la rotule , avec la main , pour 

la mettre en fa place. 


De quelque côté que la jambe foit (Com-. 


Ù 1! . menton 
. luxée, on doit faire une extenfion & réduit , 
une contr'extenfion en ligne droite : 


& ; lorfqu’elles font fufifantes , on 
fait la réduction ; en embraffant les 
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condiles du fémur d’une main , & l'éz 


minence du tibia de l’autre ; & en les 


pouffant-en fens contraires. 
L'appareil eft le même pour la lu- 
xation de la rotule & celle du tibia. 
li meft que contentif du remede dans 
lequel on le trempé; aïnff après la 
réduction de lune ou de Pautre , on 
appliquera fimplement la comprefle À, 
qui aura huit doubles d’épaifleur , &c 


‘avec la bande À, on fera des circon- 


volutions fur la partie, ‘en décrivant 
alternativement des circulaires & des 


huit dechiffre, jufqu’à ce que la ban 


de foir employée. Elle aura trois doigts 
de large & deux aunes de long. Le ré- 
gime & les remédes généraux doivent 
être chfervés, comme dans les autres 


* Jüxarions. 


* 
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CHAPITRE XII 


Dé LA LUXATION DU Pie. 


à 


És mouvemens du pied fe font au | 
moyen de deux atticulations- La. 
premiere, formée par l’aftragale & les à 


ra 


L 
‘des Maladies des Os. 271 
os de la jambe , eft une vraye char 
niere bornee à la fléxion & à l’exten- 
fion. Il eft évident qu’elle ne peut nul. 
lement contribuer aux mouvemens la- 
téraux , puifque Paftragale , non-feu - 
lement s'engage quarément entre les 
prolongemens que font fur les côtés le 
tibia & le péroné ; maïs encore rem- 
plit exaétement Pintervalle qui fe 
trouve entre ces prolongemens qu’on 
nomme les malléoles. Les mouvemens 
latéraux ‘du pied dépendent donc de 
Varticulation de laftragale avec le fca- 
* phoïde & le calcanéum , & aufli en 
partie ; Particulation de ce dernier 
avec le cuboïde. 

Ces articulations deftinées à fouffiir Elles 
tout le poids du corps & celui des dif. nr PA « 
férens fardeaux dont il peut être char- nombre 

 gé, ne pouvoient être affermies par Fe ne 
un trop-grand nombre de Jigamens. 
Quatre principaux fervent à à attacher 
le bout inférieur du péroné au tibia : 
‘& à empêcher qu'il ne sen écarte. 
Trois autres ligamens partent de la 
malléole externe & vont s'attacher à 
l'aftragale & au calcanéum. Trois auffi 
lient fortement laftragale avec la mal- 
léole interne. L’aftragale eft enfuite 
M üij 
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attaché au calcanéum par ‘cinq liga- . 


mens particuliers. Enfin‘ plufieurs li- 
gamens très-forts fervent encore à at- 
tacher l’aftragale au fcaphoïde, & le 


calcanéum au cuboïde & au fcaphoïde. « 


Nous obferverons que fur ces differen- 
tes articulations , il ne pafle prefque 
que de tendons. non- feulement ‘ceux 


qui fervent aux mouvemens du pieds , 


mais encore une grande partie de ceux 
qui font mouvoir les doigts. 


Des differentes efpéces >» des fr = 
: gnes de la luxation du piea. 


Le pied Après ce qu’on vient de dire des 4re 
1 me à ticulations du pied » Al n'eft pas dif- 
rs. ficile de concevoir qu’il peut être luxé 
culation en differens endroits. Voyons d’abord 
la luxation de l’aftragale à fa NAT 
avec les os de la jambe. 
Efpeces Ja ftragale & par cenféquent le He 
dar peut être luxé en dedans, en dehors, 
xarion en devant , en arriere. SES l’aftra- 
ae lafioale eft luxé en dedans ÿ la plante du 


ttagale. 84 
pied eft tournée en or , lorfqu'il 


eft luxé en dehors , la plante du pied 


_eft tournée en De Si la luxation 
_eften devant, le talon eft fort court 


mc, Li 
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& le devant du pied paroïît long : enfin 
le talon eft fort long , & le pied pa- 
roît très-court', lorfque Paftragale eft 
luxé en arriere. L 

Les luxarions en dedans ou en de- ARE 
hors ,\ ne font prefque jamais des lu lescôtés 
xations fimples , l'aflragale ne pou- Ar 
vant s’échaper fur les côtés qu’il n’y ait enécsdu 
fracture des malléoles ;' où tout au ETA 
moins écartement du péroné , & allon- fradure 
gement forcé dés ligamens qui l’atta- cure 
chent au tibia. Cet écartement du pés-. 
roné peut arriver dans le cas de la lu- 
xation en dedans , comme dans celui 
de la luxation en dehors. Ordinaire- 
ment dans la luxation en dehors , il ya 
au péroné une fraéture plus ou moins 
éloignée de l’article | & dans la luxa- 
tion en dedans, il peut y avoir auffi 
fracture de tout le corps du tibia ; 
mais ce qui arrive le plus fréquem- 
ment ,; c’eft la fraéture de la maléole 
interne, fracture qui fouvent eftac- 


cp Ac du diaftafis du péroné. ne 
On a quelquefois pris pour une lu- den de 
aitra- 


xation de tout le pied , la luxation de ,;1 ‘& 
laftragale & du calcanéum 3 leur ar- ducalca 
ticulation avec le {caphoïde & le cu- : Fe | 
boïde. Jene dx vô que deux fois , & le fa. 
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phoide. routes les deux avoient été caufées par 
boïde, l’engagement du pied fous la barre de " 

fer qui fait le pont du ruifleaudes por- 4 

tes cocheres. On conçoit aifément que 

le pied étant engagé & retenu dans w 

quelque antrave de cette efpéce , fi le M 

corps eft emporté d’un côté ou d’un 
autre ily aura luxation, non de Var 

ticulation de l’aftragale avec la jambes » 
mais de l'articulation de l’aftragale & 
du calcanéum avec le fcaphoïde & leu 
cuboïde. Cette maladie fe connoît pat 
la feule difformité qui indique le côté 
où les os fe font logés. FOUR | 

: L'aftragale eft fi fortement lié aub 
calcanéum , qu’il me paroît très-dif= 
ficile qu'il fe faffe de luxarion eà cette, 
juinture. Dr | 


Du pronoffic & de.la cure de la 
luxation du pied. 


Luxa- - BLes luxations de l’aftragale, en des 
Sn fe vânt ou en arriere, font moins dan- 
es COLE # , | 
Dretque gercufes que celles qui fe font fur les: 


toujours CÔTES ; & parmi ces dernieres, les com 
Funeftes” Llerres font prefque toujours funeftes. 
” Celles qui font accompagnées de frac- 
tures, font cependant fouvent moins 
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fichenfes que celles qui font compler-. Quil- 


quefois 
tes fans fracture ; parce que, dans le moins 


cas où il n’y a point de fracture, pref- fichu | 


fs, lorf. 
que tous les ligamens font rompus. Il qu'il ya 


faut néanmoins fuppofer que Les frac: fratture 
tures foient fimples ; c’eft-à-dire , qu’- 

elles ne foient point avec éclats , que 

les piéces | fraéturées ne foient point 
confidérablement écartées , & furtout, 
_qu’elles n’ayenñt point fait de playe à la 
peau, La luxation accompagnée de 

* fraéture eft aufi d’autant moins dan- 
gereule, que cette fraéture eft plus 
éloignée de l’article. 


Bien des Praticiens penfent que la rs 


luxation complette de Paftragale ne rions 


compile 
peut jamais guérir , qu'il ne refte 
claudication , ou tout au moins diffor- l’aftra- 
mité à la jointure. Jai cependant eu ml Sa 
Pavantage de guérir parfaitement plu- curables 
fieurs de ces luxations ; mais lorfque 
la laxation complette eft telle qu’il y a 


rupture des tendons , de la plupart des 


. ligamens , & de la peau même ; dans 


 cescas je n’ai jamais vû guérir ; &  ! 


2 


alors le feul moyen de fauver la vie du 
malade , eft de lui couper prompte- 
ment la jambe. On peut cependant 


ï tenter de à conferver, mais fi dans les 


Mi 
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vingt-quatre heures, on ne voit point 
une difpofirion favorable, 1l ne faut 
pas différer l'amputation; plus tard , 
il n’eft plus tems. ra 
Luxa- . La luxation de Paftragale & du cal- 
es canéum d’avec le fcaphoïde & le cu- 
de aui- boide , eft fujette à bien moins d’ac- 
RAR cidens que la premiere; mais la réduc- 
bien tion en eft plus difficile, parce qu'on 
pois re à MOINS de prife pour faire les exten- 
” fions. s 
_ cn … De quelque efpéce que foit la luxa- 
prefave tion du pied, le plus für moyen pour 
su reuflir , eft de faire des extenfions fuf=: 
d'exten. ffantes; & ceft la raifon pour la- 

A quelle je ne me fuis jamais contentéi. 

réuffir des mains. Je ‘me fers toujours des. 

on ja 1ACGS » & j'aurois eu recours aux Ma». 
réduc. chines, s'il avoit fallu plus de force. ( 
tion du Il eft vrai que la luxation qui eft fim- 
pied, ’ | : F4 ‘ 

Pie ple ; fort récente & fans fradture , n'a. 
pas toujours befoin des extenfons for- 
tes qu’on peut faire avec les lacqs ; ce- 
pendant il eft plus für de s’en fervit. : 
On ne rifque rien d'employer des mo- » 
vens qui multiplient les forces, puif= A 
qu'on peut les modérer ; mais n’en ÿ 
avoir pas affez , met en riique de ne 4 
faire qu'une réduétion imparfaite 3 

Y 


Î 


à. 
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dont les fuites font la claudication ou 


la difformite. 
 On‘doit attacher un lacq à deux an- 
fes au deflus des malléoles , & un au- 
tre lacq à une anfe, qui entoure & 
embraffe le pied au deffus du talon & 
du cou de pied. On fait tirer l’un ou 
l'autre lacq par quelqu’un de fort ; & 
lorfque les extenfons font fufifantes , 
on fait la réduction | mais differem- 
ment felon l’efpéce de déplacement. 
Si le pied eft luxé en dehors, on 
embraffe le bas de la jambe près des 
chevilles > avec une main, le pouce 
étant fitué au deffus de la maléole ex- 
terne: avec l’autre main on embrafle 
la plante du pied vis à-vis de la jambe, 
& : dans le même tems qu’on poufle le 
bas de la jambe du côté interne, on 
tourne la plante du pied du côté ex- 
terne. Si la luxation eft en dedans, 


Où l'on 

it at- 
tachér 
les lacqs 


Manie- 
re de 16- 
duire les 
lüxa- 4 
tions du 
du pied 
fur les. 
cÔtÉS. 


on embraffe de même , & la plante du 


pied & le bas de la jambe; mais on 
tourne la plante du pied du côté in- 
terne, & on poule le bas de la jambe 
du côté externe. 

_ Lorfque le piedeft luxé en devant , 
1l faut avec une main embrafler le bas 


de la jambe par deffous , à deux doigts 4 


Mann 
Vie pour 
la luxa- 
tion en 
devant 
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près du talon, puis avec l’autre main» 
prendre le pieds près de la jointure, 


& pouffer dans lemême rems le pied en w 
arriere, & le bas de la jambe en devant. 


Marnœu : = - 
vrepour AU CONträlfe ; dans la luxation.en 


7 ja put 


PS els L'OCCTRE TU 


la luxa- arriere, on empoignera d’une main le \ 


tion en 


Driere, Pas de la jambe , par devant , près de 


la jointure ; & avec l’autre main, on 
empoignera le talon ; puis dans les 
mêmes inftans , on pouffera le bas de 
la jambe du côté du talon, & le talon 


du côté du bout de la jambe ; c’eft-à.: 


dire en devant. 


Apareil Pour appareil, on mettra d’abord | 
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en forme d’étrier , une compreffe depou: la 
quatre doubles À , donton appliquera es UR 
le milieu en travers fous la plante du pied. 
pied, & dont enfuite on portera les 
deux bouts, l’un en dedans & Pautre 
en dehors de la jambe , jufqu’au mi- 
lieu. Avec une autre compreffe de huit 
doubles B, onfera un huit de chiffre 
qui , de la plante du pied, viendra 
croifer fur le devant de l'articulation , 
puis enveloppera les deux maléoles 3 - 
pour contenir le tout, on prendra 
_une bande C , avec laquelle on décrira 
un huit de chiffre en paffant du deffus 
du pied fous la plante , & de la plante 
fur le deffus ; on couvrira une malléo- 
le on paffera enfuire derriere le pied au 
deffous du talon; puis on couvrira 
‘ Pautre malléole ; on reviendra fur le 
pied:croiïfer la bande ; on paflera de 
nouveau fous la plante du pied , pour 
venir faire un circulaire für le tarfe & 
le métatarfe; & on recommencera les 
mêmes tours ;, jufqu’è à ce que toute la 
bande foit employée. On placera le 
pied du malade dans le creux d’un o- 
_ rellier molet, & on foutiendra la cou- 
_ xerture du lit avec un archet. Du refte - 
on doit s'attacher à prévenir les acci- 
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dens, par le moyen des faignées , du 
régime , & des remédes généraux. 

Te de dirai rien de particulier des 
luxations des orteils du pied , elles né 
différent point de celles des doigts de 
la main. k 


CHAPITRE XIV. 


Ders ANTORSES. 


Ce que O N entend par entorfe tout mou- 
PAR vement dans laquel une articu- 
& lcra- lation eft forcée , fans cependant que : 
port qu Jes os foufirent de déplacement fenfi- 
avec les ble. Cette maladie a tant de rapport: 
tt avec les luxations , que pour traiter 
‘ en pârticulier des entorfes, nous 
n’aurons ici que peu de chofes à ajoû- 
ter. En effet ta caufes font abfolument 
les mêmes que celles des luxations, &e 
elles ne différent quedu plus au moins. 
Les fymprômes ont aufli beaucoup 
de reflemblance, & même, fiPonen | 
excepte la mauvaife configuration qui . 
eft la fuite néceffaire du déplacement: 


des os, on verra que les autres fymp= | 
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+ômes des luxations , c’eft-à-dire ceux 
qui dépendent des extenfions. violen- 
tes & des ruptures plus ou moins con- 
fidérables des ligamens , des mufcles , 
des tendons ; on verra, dis-je, que 
ces fymprômes doivent être communs 
aux entorfes , puifque les mouvemens | 
des articulations, ne peuvent être por- 
tés au delà des bornes que la nature 
leur a prefcrites ; fans que les liens 
deftinés à borner ces mouvemens , ne 
(oient forcément allongés ou rompus. 
Il faut donc appliquer aux entorfes la 
plupart des chofes que nous avons dites 
ufqu’ici au fujet des fignes , du prog- 
oftic des luxations différentes, &t des 
noyens de remédier aux accidens qui 
Jeuvent y furvenir. 


Du prognoffic des Entorfes. 
Quelles 


Les articulations qui ontungrand Eee 
ombre de ligamens capables de S’op-Montplus "+ 
Ofer aux luxations , font plus fujetres ere 
ux entorfes que les autres; & ces he 
ntorfes font d’autanc plus facheufes 
ue les ligamens ont plus fouffert , 
tqu'ilà fallu un plus grand effort 
Our vaincre leur réfiftence, Les entor- 


282 x  KTraité | 

fes quoiqu’en général moins dange-h 
reufes que les luxations ; peuvent | 

donc être accompagnées d’accidens’ 

_ D'où très graves. Celle de lépine eft fur= 
Ml tout à craindre; parce qu'outre les! 
en. fymptômes qui naiflent de il’exten= 


de l'en- 
torfe de fion & de la rupture des ligamens , la 


Fépine. Compreffion des nerfs & de la moële de 
Vépine, peut avoir fouvent des funef= 
tes fuites. | de 

Pcognof Les entorfes du poignet & du 

de ds pied font auf quelquefois fort 

du poig. dangereufes , & la guérifon en efl 
ne LE longue & difficile, non feulement 
parce que ces articulations font mu: 

nies d’un grand nombre de ligament : 

mais encore parce qu’elles font recou- 

vertes de plufieurs tendons, qui dk 

même que leurs gaines ne peuvenl 

être violemment étendus ; qu'il n 
c’enfuive de vives douleurs, & un 
inflammation proportionnée à la fen 

Gbilité des parties affectées. La fyno 

vie s’amaffant enfuite dans les gâine 

des tendons, augmente encore d 
beaucoup les douleurs, tant par Î 
compreflion de ces tendons, que pa 

la diftenfion & l’écartement de leut 

gaines. Les environs de la jointut 


LA 
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font durs & gonflés à caufe de lin. 
flammation des ligamens ; des ten- 
dons & des gaines ; & furtout en 
conféquence de l’amas de la fynovie, 
qui rompant les gaines, s’épanche 
dans tout le voifinage de Particulation,. 
& forme même des tumeurs, auf- 
quelles on trouve une fluétuation fen- 
fible. Enfin il furvient des abfcès, 
foit par la fuite de Pinflammarion , 
foit par l’altération de la fynorie, 
qui venant à s’aigrir & à fermenter 
par fon féjour , corrode & détruitles 
gaines 3 les tendons, les ligamens » 
découvre les os, & produit ainfi des 
maladies des plus dangereules & des 
plus longues à guérir, fi elles ne font 
pas incurables, ou même mortelles, 


De la cure des entorfes. 


REP Ce:qu 

Pour prévenir tous ces accidens ” faut “+ 
41 faut, s’il eft ‘poñible , dans linftant paie 
‘que. l'entorfe_eft arrivée , mettre la Lentor- 
partie affligée dans un feau d’eau 
(très-froide. Ce : répercufif empêche 
lépanchement dela finovie , prévient 
Tinflammation, & appaife la douleur. 


Cependant lorfque c’eft une femme 


DO Te 
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qui s’eft donnée l’entorfe , on dait 
avoir la précaution de s'informer fi elle 
a fes regles , oui fi elle eft fur le point 
de les avoir. Il faut de même obferver 
de ne point tenter ce reméde fur des 
perfonnes qui ont la poitrine cathar= 
reufe, & qui font fujettes au rhume 
& à la toux, nifur ceux qui fort é- 
chauffez, font aétuellement dans une 
abondante tranfpiration. | 


Reme- - Si la maladieeft trop confidérable 


des qu’- 


4 


on doir pour céder à cereméde , oufionne 
PO" Pa pû faire fur le champ, il faut fai= 


yer en- 


iuitc, 


… on feroit des fomentations émollientes 


gner copieufement , prefcrire une diet= 
te févere , tenir le ventre libre par des! 
lavemens émolliens , & appliquer fur! 
la partie de linges trempés dans leau: 
de vie ou l'efprit de vin camphré ,: 
fuppofé que la douleur foit médiocre ,! 
& qu'il n’y air qu'une très-legere in 
flammation ; car fi ces accidens étoient 
plus confidérables; on répéretoit la fai" 
gnée , on uferoit des narcotiques , & 


& anodines. Par la fuite les purga- 
tions hydragogues, les opiates dans 
lefqüels entrent les abforbans , le mer-" 
cure doux & autres fondans , font fort 
utiles, fur tout lorfqu’on a lieu de 
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oupçonner quelque vice intérieur. En= 
la on metla main ou le pied dans le 
fentie où dans la gorge d’un bœuf ; 

ju autre animal nouvéllement tué; on 
jit des douches de differentes efpéces, 
X s’il eft beloin , on a recours aux 
aux minérales-de Bourbon , Bourbon 
je, Barége , Aix-la:Chapelle, &xc. 


CHAPITRE XV. 


+ DES AC R LOS Eisi 


pa 


2 Ceav'of 
N w’entend pas Bmplement par Ce 


anchylofe un membre crochu ou par 2° 
chylofe, 

tourbe ; dans l'endroit de fon articu- 
tion ; lufage a donné à ce mot, une k 
fignification beaucoup plas étenduë. 
On nomme en effet anchilofe Punion 
de deux os articulés qui, foudés en- 
féinble par le fuc offeux , où par une 
_# approchante dé cefuc:°ne 

font plus qu’une mème pièce ; or come 
+ lés os ainfi foudés ne permettent 
aucun mouvement de la jointure , on 
joit que le membre peut auf bien ref 
ér droit , que fléchi ou courbe, fclon 


€ 


Er rte 
. T 


n 


la fituation dans laquelle les 05 auront 

été fixés par l’anchilofe. Ce nom fe 
donne encore par extenfions à toutes 

les rumeurs des jointures, qui enem- 
pêchent le mouvement, telles font le 
gonflement des os , celui des ligamens, 
l’épanchement da la finovie , & bien: 
d’autres maladies qui fans être de 
vrayes anchilofes, font ou loccafion , 

ou la caufe de cette maladie. | 
Divi- Il convient donc de divifer les ans 
LA chilofes en vrayes & en faufles. Les 
lofes, vrayes font celles dans lefquelles les 
jointures. font fi exactement. foudées 
qu’elles ne permettent aucun mou 
vement ; deforte que fi le membre 
eft fléchi, on ne fçauroit l’étendre, 

ni le fléchir s’il eft étendu. Les fauf- 

fes anchylofes font celles où les os ne 

font point ainfi foudés, & dans lef- 
quelles le mouvement n’eft point en« 
tiérement perdu, mais feulement dimi- 

nué par quelqu’une des indifpolition: 

que nous venons d’indiquer. On pour- 

roit encore déterminer les efpéces d’an. 
_chilofes par rapport À leurs caufes dif. 
 férentes, dont nous allons donner le 
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Des caufes de PAnchilofe. 
Quelles 


Les caufes de cette maladie font les Sri 
fraétures , les luxations , les entorfes , caufes 
le gonflement des os & des ligamens , ER 
les dépôts purulents , ,; & les vices de la 
finovie. 

On n’a pas de peine à comprendre oo 
que fi les os font caflés dans leurs arti- fadu- 
culations , les fucs nourriciers s’épan- Les aps 
chant dans un lieu commun , forme- cies font 
ront un cal qui foudera enfemble les At 
parties fracturées , n’en fera qu’une lofes. 
feule pièce,& produiraainf l’anchilofe. 

Qu’on ne penfe pas cependant quetou= 
tes les fraétures des jointures foient 
néceffairement fuivies d’anchilofe ; car 
lorfqu’ un feul des os joints fera fade 
turé , comme la rotule au genou , ou 
Volécrane à à l’articulation du coude, 
on pourra aflez aifément conferver les 
mouvemens de lajointure, au moyen 
es précautions que nous déduirons 
‘dans la fuite. ct 

Les fraétures qui font fimplement m- Ur 

oifines de articulation, peuvent auñfi fraûu- 
res hors 
être fuivies d’anchilofes , & le font EN des ar- 


effet lorfque la matiére du cal fe ré- teles. 


gs: 


08. 10h Ta. SE 4 
peuvent pand au voifinage ; qu’elle confond 
ocafio- .. ; 

n enfemble les ligamens ,:18&.qu elle les 
chylofe, incruftes pour ainfi dire, ou quand 
elle remplit:les cavités extérieures qui 
fervent au jeu de la jointure; ainfi » 
- qu’on le voit lorfqu’une fracture de la : 
partie inférieure de l’humerus donne : 
occafon à la matière du cal de remplir 
les cavités antér.eures ou poftérieures » 
qui facilitent le jeu des os dans la flé- 
xion, ou dans l’extenfon de l'avant- 
bras. | ARTHUR 
Enfin les fractures , même éloignées 
des articulations , peuvent étre OCCa- 
fion d’anchilofe , : quand on, n'a pas 
foin. de prévenir l'épaififfement de la 
finovie , en remuant de trems en tems. 
les jointures. de 
Luya. … À l'égard des luxations, on ne doit 
tions point être furpris. qu’elles foient fui- 
noù''re. : ° 
dutes , Vies d’anchiloies , fur tout lorfqu’elles 
Fi p ne font pas réduites. Dans ces cas les 
lote , & 05 nE-pouvant le plus fouvent fe mou- 
pour.… voir, & fe touchant afliduement par 
oi. les mêmes furfaces , on fent aifement 
que.la fuite néceflaire du défant de 
mouvement, doit être-l’amas & lé- 
| paififlement de la finovie,, & même 
quil fufir que Les os foient conftam- 
| É MEN MCE 
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ment ferrés l’un contre l’autre par Pac= 
tion des mufcles ; & la tenfion des Ii« : 
gamens , pour qu’ils s’uniflent & fe . 
foudent indépendamment de la. fino- 
vie. s Horde | 
Les luxations complettes des articu- a 
lations par genou , lorfqu’elles ne font comple- 
pas réduites , font moins fujettes à Et 
l’anchilofe , que les luxations incom- non ré« 
plettes de ‘ces mêmes articulations ; LT ? 
car dans ces dernieres luxations ; les fujettes 
os font ordinairement plus ferrés, É ho 
les mouvemens de Particulation plus ni .. 
douloureux & plus difficiles que dans incom- 
les premieres. On pent à cette occa- in 
fion rappeller ce que nous avons dit 
des luxations de la cuiffe non réduites, 
qui n’empêchent pas toujours les mala- 
des de marcher , foit que la tête dufé_ Exem- 
mor fe loge dans le trou ovalaire, foit pe, 1e 
qu’elle fe foit pratiqué un logement xation 
fous les mufcles fefliers, & que les sa Ag 
parties par fucceffion de tems, fe foient 
endurcies ; foient devenués calleufes 
au point de n'être plus fenfibles au 
mouvement de la cuiffe. 
On obferve auffi que la luxation y, 
_complette du.bras non réduite, n'eft tion 
| pas toujours fuivie d’anchilofe, prin- M 
Tome. Le 7 \ Li 
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Sr cipalement lorfqu’elle n’a pas été ac= 
pas tou. COmpagnée de douleur & de gonfle- 
jours‘ nent s OU lorfqu’on n’a pas procure 
g'anchi. Ces accidens par les mauvaifes manñnœu- 
“lof. : vrés'qu'on aura tenté pour la réduc- 

tion. Comme il refte au malade quel- 

que liberté de mouvement , il lentre- 
tient & l’augmente même en fe fer- 
vant du bras pour les befoins de la vie; 
cé qui empêchent les adhérances que 
la tête de los pourroit contraéter avec 
l'omoplate. Cependanr il arrivé plus’ 
fouvent anchilofe à cette luxation non 
réduite , qu’à celle de toute autre ar- 
ticulation par genou, parce que les 
mouvyemens font gènés , la rête de 

Phumerus fe trouvant ferrée entre l'o- 

moplate & les côtes. ee 

Ce que nous venons de dire des lu- 
ons Xations des articulations par genou , 
comple- ne fçauroit s'appliquer aux luxations 
sas des charnieres ; car comme nous la- 
res plu: VOnS remarqué en parlant des luxa- 
re fr tions de ce dernier genre, les incom- 
chylofe pletres, réduites ou non réduires', 
que _!es font moins fufcepribles d’anchilofe que 
pleres , ne le font les complettes , parce que 
& pour. plus il y aura de ligament rompuss 
:4°*. plus la finovie s’epanchant de toutes 
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parts 3» & fe mêlant au fuc. nourricier 
des Jigamens , foudera facilement la 


jointure. Souvent même les ligamens 


déchirés ne fe réuniffant & ne fe con- 
folidant point , l’anchilofe devient 
alors. l'unique moyen de guérifon , 
puifque larticulation ne peut autre- 
ment s’affermir, Y ayant toujours à 
proportion beaucoup plus de ligamens 
rompus dans les luxations des char« 
nieres , que dans celle des genoux, 
elles doivent en général par cela mê- 
me, être plus fouvent fuivies d’an- 
chilofes, 

Si lorfque les luxations n’ont.pas été 


. Luxs- 
tions 


réduites, il peut y furvenir anchilofe, 1,6 
on doit la craindre aufi lorfque la lu= duites 


xation a été mal réduite, que les re- 
. Ld 

bords de la cavité ont été renverlés , 

r, Ke 

que les ligamens ont été pincés, en un 


caufes 
d'anchi- 
tofe. 


mot que Les os n’ont pas été bien re- 


placés. Dans ces cas la douleur & la 
dificulté du mouvement fubfftent & 
font des occafions prochaines d’anchi- 
lofe. | 

Quand une luxation a été accom- 


. Luxa- 
tions ac 


pagnée d’une forte contufon , & qu’on compa- 
n’a pas eu um foin très-particulier d'en 8nées de 


prévenir les fuites , il furvient fouvent 
e N 1j 


Lo 


U- 
fionfous 
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vent füi- anchilofe, quoiqu’on ait réduit l'os 
Hors promptement & même avec facilitée 
Cette contufion peut produire lanchi- 
lofe en differentes manieres. Si elle 
intérefle les cartilages , les os ou les Hi- 
gamens , elle y attirera un gonflement 
dont la foudure des os peut être la fui- 
te, ainf qu’on le verra ailleurs. Si elle 
âttaquent les mufcles , ils perdront 
teur action, &.la jointure reftant fans 
mouvement , il s’y formera anchilofe. . 
Enfin fi la contufon attaque les glan- 
des finoviales , elle pourra éncore pro- 
duire cette maladie ,; comme on le 
prouvera par la fuite. ù 

On voit quelquefois qu'indépen- 
paire damment de la contufon, il furvient 
desjoin- à l’occafion des luxations une inflam- 
mes > mation des jointures, qui peut fans 
d'anchi- doute être caufe d’anchilofe, foit qu’- 
lof. elle empêche de faire la réduétion, 

foit qu’elle ne furvienne qu'après que 
l'os eft réduit. Cette efpèce d’inflam- 
mauon fuppofe prefque toujours une 
-mauvaife difpofirion de la part du fu- 
jet, dont le fang ou la lymphe font 
alrerés en quelque façon que ce puifle 
être; & fi l’on ne s’empreffe d’y remé- 
… dier , il fe fait fouvent des dépôts , des 
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fupurarions , dans la jointure & au 
voifinage ; ou bien 1l refte dans toute 
la partie , un engorgement qui la rend 
inhabile au mouvement , & qui par la 
fuccefion de rems occafonne Panchi- 
lofe , fur tout f dès que la douleur & 
le gonflement font appailés ; on ne 
commence pas à mouvoir doûcement 
Particulation. 

Après ce qui vient d’être dit des Îu- 


Com- 


ment les 


xations , on n'aura pas de peine à COM- enror- 
prendre comment les entorfes peuvent fes pers 
CYR ; : VO JE TOR à: veNt pre 
étre caufes d’anchilofe , puifqu’elles quiré 


font accompagnées , foit de la contu- ut 


fion des ligamens , des cartilages , des 
os , des glandes finoviales , foit de la 
rupture , ou du moins de lalongement 
_ forcé des ligamens , des mufcles , des 
tendons ; alongemens & ruptures dont 
les fuites font la douleur ; linflamma- 
tion, les dépôts , l’'engorgement de la 
jointure , l’épanchement & l’amas de 
la finovie , & par conféquent la perte 
du mouvement & la foudure des os. 
On peut voir au fujet de ces accidens ; 
ce qui fe trouve dans le chapitre des 
entorfes, & dans ceux des luxations 
du poignet & du pied. “ia 
Une caufe de plus ordinaires ‘de 
R AP NAT 


Le 
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Jane l’anchilofe , c’eft le gonflement des é: 
gouge. piphifes. Nous en avons un gränd nom- 
mentdes bre d’exemples dans les fcrophuleux ; 


rs a dans les véroles, les rakytiques, & 
cufe même quelquefois dans les fcorbuti- 
TE ques, lorfque le fang n’eft point ‘en- 
core tourné à l'âcre, & que les li- 

queurs , principalement la Iymphe , fe 
trouvent épaifies. Les épiphifes étant 
gonflées par l’une de ces caufes, les 

têtes & les cavirés qui forment Parti- 
culation ne gardent plus la proportion 
qu’elles doivent avoir avec les liga- 

mens ; ceux-ci trop Courts, par rap- 

port aux os gonflés , les ferrent fiexac- 
tement, qu’ils leur Ôrent la liberté dé 

fe mouvoir. La finovie chaffée des en- 

droits par où les os fe touchent , refluë 

fur les côtés, s’y épaiflit ; & les mou- 
vemens ne fe faifant plus, les os fe 
fondent , foit parce que la finovie les 

colle , foit parce qu’ils contraétent a- 
dhérance dans les endroits où ils font 
fortement & continuellement apliqués. 

. 7 Si le gonflement des os fair qu'ils 
HIER s’approchent intimement , qu'ils fe 
ligamés' foudent & forment l’anchilofe , le gone 
QUE. fement des ligamens produit le niême 


d'ancht- 
of. effet; parce que devenant plus courts 
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en fe gonflant, ils ferrent avec, force 
les os l’un contre l’autre, & empè- : 
_chent le libre mouvement de la join- 
ture. Ce gonflement des ligamens peut 
être inflammatoire ; oœdémateux où 
-skyrreux , & peut dépendre de quel- 
que vice intérieur , de lacreté de la 
finovie , ou de quelque caufe externe, 
comme la contufon & lalongement 
forcé des ligamens. Quelquefois il ar- 
tive qu'ils: reftent durs, même après 
que. linflammation & le gonflement 
ont celle ; & s'ils. tiennent long-tems 
la jointure roide & ferrée , les os pour- 
ront enfin fe fouder. Ces fortes d’an- 
_chilofes ne fe forment point prompte- 
ment; elles viennent peu à peu , & à 
.mefure que la roideur des ligamens 
augmente. Ce, peu de fouplefle des li: 
-gamens eft fouvent entretenu par l'1- 
naction de la partie ; de forte que la 
difficulté du mouvement , & la roideur 
des ligamens , font des fuites mutuel 
-les l’une de l’autre. ee 


L1 


… Les dépôts des jointures: font: quel- Les dé. : 


-quefois caufe d’anchilofe, foit qu'ils 
fe terminent par {upuration, foit qu’ils 

fe terminent parinduration. 
La fupuration peut caufer cette ma- 
NTM 


(596: VX one 
Soitqu'- idie, es éllé altére le tiflu des os 
ils fr pu- 
Jen, les carie, ou lorfqu’ elle détruit les 
Cartilages qui rendent les os lices & po- 
_ lis. Side part & d'autre le tiffu des os 
“ef détruit & carié dans Particulation, 
“après l'exfoltation,qui eft ce-qu’on peut 
attendre de plus heureux; les chairs fe 
‘réunirontenfemble,& ne faifant qu’un 
feul os des deux,il en refultera-une an- 
chiofe. Les cartilages feuis décruits : 
 fimplement alterés,ou rendus inégaux, 
produiront la même maladie ; parce 
que les os s’uniront, files cartilagés 
s’exfolient , ou perdront fimplement 
la facilité de fe mouvoir , fi les carti- 
lages n'ont perdu que leur poliffure. 
Alors le mouvement devenu rude &, 
difficile, diminuera de jour en jour 5 
"&àla fn. par cette feule caufe , lés os. 
fé fouderont enfemble, » & produirone | 
Panchilofe. # 
or  Sices dépôts fe terminent par indu-. 
su Li le ration, ils rendront les mouvemens dé 
nent par La jointure difficiles, & détruiront la 
indtra- foupleffe des tuniques & des ligamens, 
est qui ne pouvant plus plier, ni obéir aux 
mouvemens, feront caufe de Panchi- 
lofe. 


bo 1. Si ces dépôts atraquent les glandes 
lorfau'i ( 


que la quantité ordinaire & naturelle 
ne fera point difipée. 


ge se ! 


peut'vénir 1°. de ce qu "elle fera filtrée 
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f noviales QUE arrivera anchilofe , pa res 
que fa füpuration les détruile, foit PAR 


que leur ‘induration empêche la fltra- viales. 


tion de la fnovie. Dans l’un & l'autre 


cas, les jointures privées de finovie, fe- 

ront fansmouvement,& les os s’uniront 

de maniere que quelque foit la force 

qu'on employe , il fera impoñüble de 

donner aucun jeu à leurs articulations. Vices 
Dans tout ce que nous avons die juf- An 

qu ici des caufes de l’anchilofe, on a qui peu- 

pû remarquer que la finovie a beaucoup © ae 

de part à la formation de cette mala- d. SE 

ladie, &° qu’ il n’en eft prefque d’au- loft. 

cune efpèce où la finovie ne foit pour 

quelque chofe ; maïs nous allons trai- 

ter ici expréflement des vices dé cette. 

humeur , fçavoir , fa quantité exce-. 

dénte ou défaillante , & fa qualité * 


acré, aigré, ou fereufe ; vices qui. 
er fources d’un grand nombre de 
maladies des joiutures , qui conduifent 


à l’anchilofe, 
La quantité excedente de la finovie, Ko 
qe a 
quantigé 
en trop grande quantité ; 2°. de ce sxceden 
te de [a 
finovyie, 


ÆLa finovie peut être filerée en trop 
N y 


#5. 10 Ce N à 
Com- grande abondance , foit qu'il y ait 
Dencébté dans le fang uné certaine difpofñtion 
fiuée qui le rende capable de produire une 
aude quantité furabondante de ce récrément 
abon- foi que le filtre de cette humeur foit 
dance. difpolé de façon à faire une fecretion 
plus ample qu’à l'ordinaire ; mais nous 
n’aprofondirons point d’où peuvent 
venir ces difpolitions différentes; ce 
détail nous méneroit trop loin. Nous 
nous contenterons de dire que s’il fe 
trouve des difpofñtions capables de 
fournir beaucoup de larmes dans le 
larmoyement , beaucoup de falive 
‘dans le ptialifme , & d’urine dans le 
diabete , il peut s’én trouver auffi qui 
fourniront une fi grande quantité de 
finovie, que les jointures en feront 
inondées. | PR 
con. lleft auffiaifé de conrevoir que quand 
ment la mème les glandes ne filtreroient que 
finovie ‘Ja quantité réquife de fynovie, il s'en 
dans les fera amas dans les articles , fi les po- 
acticles. res abforbans deftinés à raporter cette 
bumeur dans le cours de la cxcula- 
tion, font obftrués; ou bien fi ces 
glandes abforbantes offrant un cours 
libre à la fynovie.lapartie refte dans un 
repos excelif, attengu que les mouve- 
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mens des articulations font néceffai- 
res pour;:maintenir la fynovie fluide, 


4 acceleter fon introduction dans les 
potes. abforbans. 


Quel qu'un peut-être ne recevra pas 


ce .que.je viens de dire fur Paccumu- 
lation, de la fynovie , mais qu’on fe 


rappelle ce qui: fe trouve au commen- 


cement de ce volume au fujet des; 
pores abforbans qui font dans l’inté- 
rieur des articulations. On verra que 


toutes les parties de notre corps qui 


frottent l’une contre l’autre, & qui 
font continuellement moillées ‘d’une 


Iymphe qui les lubrifie, font auf 


“munies de glandes abforbantes . qui 
reportent dans la mafle des liqueurs 
le fuperflu de l’humeur deftinée à 


faciliter le frottement de ces par 


Les MALE QRE 7" du cerveau {offrent 


: d'abord un exemple defce méchanif- 


me. L’infundibulum recoit toutes 


… les humidités des ventricules, & les 
-dépofe fur la glande pituitaire qui les 
décharge dans les finus latéraux de 
. la bafe du crane. À l’œil on voit de 


DEN # 


même qu’ après que la glande lacri- 


tale a verfé la matière des larmes 


N vi 


Preuves 
de. ce 
qu'on . 
vient É 
d'avan-. 
mai fur 
‘AacCU- 
mula- 
tion de 
la fino- 
vie. 


Pers. 
ples ‘de 
j ren 
tes par- 
ties _où 
’ontrou 
ve des 
pores ah 
Orbans, 


? 
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entre -le globe &-les: panpieres:pour 
lubrifier ces parties, le fuperflu de 
cette Hgueur eft abforbé parles points 
lacrimaux qui la: dépofent) :dans 
le: fac: lacrimal ;: d’où elle ! s'écoule 
dans le' nés. Enfin fi l’on porte un 
trois-quart dans leiventre d’ün chien 
vivants: qu’on le retire en y :laiffant 
da canule, que parvcetiercanule on 
injecte: un: demi: ferter:«d’eaw tiede, 
qu’on rettre la canule , ::&que-deux 
heures après on ‘ouvre:-le/ ventre: du 
c<hien:;:on:ne trouvera pas. une feule 
. «goute :de: l’eau injectées Larmême 
chofe :s’éxpérimenre à! ld poitrine: 
:Hydro- "Toutes les cavités: font donctrdes 
pile |: pores ou: des: conduits abforbans le 
jhite de tofier même. en eff un pour-la falive 
tion de-gut.coulesdans da «bouche, &onne 
res LL -Peut refufer ce nom: aux ouvertures 
forbans.-que : les, veines Teétébs, ont dans la 
-cavité des inteftins: mais quand même 
nous:n’aurions pas des preuves | fen- 
“ibles de lexiftence de ces glandes 
“abforbantes ;:nous ferions obligés de 
de. fuppofer ; puifque fans elles ilfe 
formeroit chaque jour des hydropilies 
dans les cavités. Le  larmoyement:, 
duite néceffaire de: lobftruétion. des 
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points lacrymaux, en fournit une gras 
ve des: plus convaincantes. 

Les mêmes chofes doivent idämé Applicä 
meht fe paflèr: dans les ‘articulations tion de 
des.os. Il:y-a des: glandes qui four- sua 
miflent la fynovies! il" y. ardont des articu- 
pores abforbans qui en-reprennent le hr 
fuperfu ; & dont l’obftruétion caufe- 
xa! l'accumulation de: la: finovie ;, 184 
peut être: par: la“ fuire lanchilofe ;: fi 
cette liqueur accumulée vient às s'ap- 
pu ou à fermenter. 

“Si le fang & les glandes fi fi sorisleé Les 
peuvent être difpofées de façon à pro- 4e Rens | 
duire trop de finovie ; !des difpofrions fette de 
-contraires pourront.caufer la difette de sie fonc 
- «cettehumeur. :C’eft ainfi quelle nez, Le difpe 
“a: bouche & les yeux font: fecs ;* ‘Jorf- Et 
que le-mucus , la falive ou les larmes | 
ne-fe filtrentipoint. Le ventre eft pa- 
refleux dans ceux ‘dont le fang refufe 
la: quantité: fafifante: de :bile :oude 
lymphe indeftinale + ou dont. les: or- 
ganes propres à cesfiltrations , man 
-quent des difpoftions néceffaires. Les 
fueurs dans les maladies fonc efperées 
vainement ,: lorfque le fang n’eft point 
en état derles fournir ; ou lorfque ta 


peau n’eft.pas difpofée à féparer la ma+ 
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tiéte de: la.tranfpirarion. Les urines 
qui coulent en-abondance quand on 
a.pris des, diurétiques ,:ne. coulent 
point lorfque le fang fe trouve: dans 
une difpolition contraire à celle que 
ces remedes font quelquefois. capables 
L'obtm de lui donner. : 
ctiondes .. Par des caufes de même efpèce,. le 
glndS Gang peut n'être. point.en-difpofñition 
{yaovia. : 
les, de fournir la finovie:, ou les glandes 
finoviales obftrués , peuvent réfufer:de 
la recevoir ; & dans l’un & dans l’au- 
tre cas les jointures feront. également 
fêches & fans onétion , puifque c’eft 
la même chofe que le fang refufe la fi- 
novie aux glandes, ou que les glandes 
refufent de la recevoir du fang. 
Lesmou Les mouvemens -exceflifs des arti- 
vémens çculations peuvent auf être caufe de 
exceflifs / + : 
desioin. leur fécherefle , parce qu'ils diffipe la 
turcs,  finovie , & que les mouvemens con- 
| tinuéséchauffent les cartilages , les lie 
gamens & les mufcles des jointures , 
 produifent une flogofe dans les glan- 
des finoviales ; qui les met hors d’état 
de fourvir lPonétuofiré. Les. jcintures 
fans onétion , fe frotteront d’autant 
plus rudement , & pourront enfin fe 
déffécher au point qu’il fera impofñfble 


de les mouvoir, 


ÿ ts £: - 
er tone En it -canés — : 
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LAcreté de la finovie peut lui venir Caufs. 

“4 2 de lâcre 
de la qualité du fang, ou de fon té qe La 
trop long féjour dans la jointure , lorf= finovie. 
qu’elle y eft retenuë par Pune des cau- 
fes dont nous avons parlé ci-deflus. 

Le mauvais régime peut pervertir & , Cette 
tourner à l’âcre la mafle du fang; & cit à. 
comme la finovie en eft une émana- voir fa 
tion, on ne fera pas furpris qu’elle ee 
acquerre cette âcreté capable de cau- fans. 
fer tous les défordres dont on va par- 
ler. Le mauvais régimen’eft pas en- 
cote la feule caufe capable de changer 
en âcre les liqueurs les plus douces, le 
contact dé certains corps tranfpira- 
bles le peut faire auf; car il y a dans 
le fang des difpofitions contre nature 
qui font contagieufes , dont nous par- 
lerons dans la fuite. | 
©! La finovie peut devenir âcre par fon Le fnor 
féjour, fi le repos donne le tems aux de 
els Âcres de fe devellopper. On a mêz âcre per 
me vû plufieurs fois que la finovie coa- UE 
gulée par des aigres , s’eft tournée en- jour das 
fuite à lâcre, de la même maniere di 
‘que le laît devenu aigre , devient acre 
| 4} Ja fuite d’un autre degré de fermen- 

‘tation. 3 
: gi l'âcreté de la finovie peut avoir 
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u 
mier gré différents degrés. Certain degré d'à 


hi nee différentes caufes ; elle peut avoir:aàfà 1 


gré d'ê- creté rendra feulement la finovie trop ” 


t 
ls RS fluide; elle perdra l’onétuofité qui rend 


Vi. le mouvement des jointures moël- 
leux, qui fait que les osgliflentfans 
bruit les uns fur les autres, &1: que 
fans douleur , ils frottent même les 
mufcles qui les meuvent , & des liga- 
mens qui les: retiennent: Les ‘os ne 
pourront glifler avec facilité’, ils frot- 


teront durement les uns contre les aux: 
tres, les mouvemens feron ‘brosses: 


& douloureux. 
Efers Si Pacreté augmente, le défordre 


de fon augmentera auffi. Les cartilages ne fe- 
âcreré 
au plus 


deviendra inégale & raboteufe ; les li- 
gamens , :infenfibles aux mouvemens 


des. os & aux attouchemens dela fix 


novie naturelle, feront dans le repos. 


«  . Même, fufcepribles de douleur. L’ac-: 


“tion de l’âcre les irritera & leur cau- 
fera une. fogofe d'autant plus doulou- 


reufe , qu’ils font attachés à dés corps 
' durs & infexibles , qui ne peuvent en. 
prétant partager avec eux leur tenfion > 


ART + 


ront pas feulement privés de la liqueur 
haut  onétueufe qui les lubrifie, leur fur: 
point. face-lice & polie , corrodée par l’âcre 50° 


ER AMONT, COS 


des Maladies des Os. 30% 
inflammatoire. -Ainfi toute l’articu- 
‘lation’ s’enflamme :, l’âcre fermente 
avecles fucs nourriciers , & bientôt 
les os fe cariants & les ligamens fupu- 
rants: Il fe forme une anchilofe des 
plus formidables. | 
Ge que nous avons dit des caufes Caufes 
de l’âcreté de la finovie, doit sapplis 9 lai 
quer à l’aigreur decerte même humeur. la fino- 
Elle peut tenir cette qualité de la mafle “: 
“du fang ; ou Pacquerir par fon féjour; 
rainfi les caufes étant les mêmes nous 
n’infifterons pas davantage. Nous re- 
marquerons feulement que Paigreur de 
la finovie eft quelquefois l'effet de la 
vérole ou des écrouëlles , & que l’âcre 
a leplus fouvent pour caufe , lefdernier 
dégré du fcorbut; car cette maladie 
“commençant par les coagulations , l’é- 
paififfement de la finovie peut bien 
ètre un fimptôme du fcorbut au pre- 
mier degré. L 

Nous ne nous .étendons pas beau: Qualité 

féreufe 

‘coup fur la qualité féreufe de la fino- 4 a ft 
vies nous nous contenteroris de dire novie. 
qu'il fe forme quelquefois des épan-:4 : 
chemens d’eau dans la cavité des arti- 
“culations y & que ces hydropifies ar- 
trétiques ont ordinairement pour cau< 
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fe lâcreté de la: finovie.3 âcrete qui: 
comme on l’a déja dit ,4eft. fouvent lai 

fuite de la congulation de. la finovie s\ 

L laquelle. fermente au point de fe dif 
6 foudre, & de fe rédui 
artréti: LOUdrEs e fe réduire en eau. 4 
ques. Quand la finovie congelée: ne fe 
fond point en férofité:, elle fe durcit 

Caurs & produit les rofs artrétiques gouteuixe! 
de l'an. Voici ce femble un détail aflez 
eylole. exact des caufes de l’anchylofe; foitl 
ternes externes comme les coups , les chûs 
ass ttes, les mouvemens violens. dont leg 
! fuites font les fractures, les luxations, 
les entorfes, les contulions ;. {oit in- 
ternes, comme font les differens vices 

du fang, tant ceux qui ne portent 
aucun caraétere pa:ticulier , que ceux 

qui tiennent de la-nature des écrouêëls 

les, de la vérole du fcorbut ou de la 
goutes 


Des fignes Diagnoflics @* prog= 
noffics de l'Anchylofè... 4 
law ; 
Signes I] n’eft pas difficile, de -reconnoitra 
pro- is 
noftics  la-vraye anchylofe , ou.celle dans: 1a= 
des vra- quelle des os téunis ne font plus qu'ug 
yes A ./ l 
ee Fruçne mème piece , elle eft affez caraëtes 


fes an- {5( ’! “lité  4bfoluë.…. 
Ge tenparalimpotbiie sb 


EE 4 
FE.A 
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mouvoir lés os dans leur jointure. Cet- 
efpece d’anchylofe eft incurable, & 
tout ce qu’on peut efperer , c’eft d’ap- 
pailer fe accidens qui Paccompag- 
nent; mais il n’eft pas de même lorf- 
que les'os ne font point réellement 
foudés & que la jointure permet en- 
quelque mouvement. On peut fou- 
vent parvenir à guérir radicalement 
ces faufles anchylofes , & la cure en 
eft plus ou moins facile , felon les 
caufes qui les ont produites. Lx 
. nn Gll- 
 Lorfque l’anchylofe fera la fuite dingue 
d’une fracture , d’une luxation, ou cr 
d’une entorfe, on le fçaura aifément jf fui. 
en rappellant ce qui aura précédé, &erte de 
en confultant les fignes propres à ces FAR 
maladies. Si donc par exemple après caufe cx 
une fracture à l’article , il furvient ‘€: 
à la jointure un gonflement douleu- 
reux dans le commencement , & qui 
enfuite durciflant de jour en jour , 
empêche par degrés le mouvement de por. 
la partie, onn’aura alors nul doutetic des 
fur la caufe de cette anchylofe. Mais PH 
pour fonder le prognoftic , ilne fuit ontpour 
pas de fçavoir que lanchylofe eft ve- Fe. 
nuë à la fuite d’une fraéture ; 1l faut cures, 


encore raffembler les moindres circonf- AT 2 


4 


“<hy.otea déplacement des os , il ne faut pas 


Se ‘à même fe contenter de fçavoir qu'el | 
ufelesaura été précedée d’une luxation: : : QI 


uxa- 


tions, 
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desos articulés. Le prognoftic eft en] 


1 
Signes A l'égard de l’anchylofe fuite ; 


tances qui ont précedé , & qui. peu 


Eu 


vent faire connoître fi la SET étois 


finage, & fi elle re tous les! 
os de la jointure , ou feulement un] 


effet fort différent dans: ces différens 


des os ne foit pas encore parfaite, on] 
peut efperer de guérir anchylofe: Sd] 
lorfque la fracture eft feulement all 
voifinage de la jointure , ou qu'il ni 
a qu? un feul des os articulés de fra 1 
turé, comme la rotule au genou, ot 
l'olécrane au Fons ; loriqu’au co * 
traire dans le cas où tousles os con: 
joints font fracturés ; ii eft prefqui 
impoñfible que la matiere du cal ne 1 
foude de façon à former une cnchy}of 
néceilairement incurable: 


doit Saflurer de plus fi la luxatiol 
étoit complette ou incomplette > & 
elle n’eft pas encore réduite, où. ñ 4 
réduétion a été mal faite; ce qu'a o! 
reconnoitra par les f En que noë 
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Fons donnés tant dans le géneral que ï 
lans le particulier des luxätions. Enfin 
i l'anchylofe meft furvenuë qu'après 
a réduction des os , en rappellant tout 
e qui fe fera pate » On fçaura fi c’ef 
à contufion qui a été caufe de cette 
inchylofe , fi les efforts qu'on aura 
ait pour réduire auront attiré line 
Jammation , fi le gonflement de Parti- 
le a pour ue la mauvaife PEAUX 
lu fujet , ou fi la partie n’a point per- 
lu lé mouvement ‘en confequence d’ une 
rop long repos. L’abfence de certai- 
nes de ces circonftances indique fuff- 
famment celles aufquelles on doit at- 
ribuer la formation de l’anchilofe. 
: Onfent aflez que le prognoftic ne Proëaof 
peut être le même dans tous ces Case Panchy- 
Lorfque l’anchilgfe a pour caufe une loff,fui- 
luxation non réduite , qu’elle eft ré- ue 
cente , & qu’on peut replacer loss tisnss, 
elle ef alors plus facile à guérit que: 1: 
celle qui furvient après la réduétion, 
mais fi la difpolition de Panchilofe eft 
ancienne, la cure en eft bien plus dif- 
ficile; & même, lorfqu’elle vient à la 
fuire de la lakatbh incomplette de 
quelque genou ; elle eft incurable Ê 

hand on a.differé plus d’un mois à Fi 
faire k réduétion. ou D 


î 
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Je n'ai du moins point encore vê 
d'exemples de femblables -guerifons 

mais comme l’anchilofé fe forme plus 
lentement dans : les luxations complet: 

tes, on peut fouvent après plufieurs 

mois réuflir à la guérir. Quant à lan- 
chilofe fuite des luxations des char: 
nieres” non réduites, elle devienter 

peu de tems incurable , lorfqu’il n’ar- 

rive point d’accidens aflez facheu 

pour enlever le malade avant la forma 

-_ tion de l’anchilofe. 
Prognof - Lorfque cette maladie fuccede.au 
He ri luxations réduites , le prognoftic ef 
lof qui auf différent felon les caufes qui lon 
fervienr produire. La plus facheufe de toute 
réduc. ces caufes eft la contufon des partie 
tion. dela jointure; & pour fçavoir le prog 
noftic qu’on en doiti faire, 1lfuffit.d 
connoître les accidens que nous avon 

dit pouvoir en être la fuice. L’inflam 
mation des articles occafonnée par le 
violéntes tentatives qu’on aura fai 

tes pour la réduétion, eft ordinaire 

ment moins à craindre, que le gon 
flement qui dépend de la mauvaife dif 
poñition du fujet. Enfin de toutes le 
anchilofes qui furviennent après la ré 
auction, la plus facile à guérir € 
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celle quin’a ponrcaufe que amas & 


Pépaififfement de la finovie, pourvu - 


cependant qu’il refte encore quelque 
Auidiré à cette humeur. Lorfque la dif- 
pofition à à l’anchilofe vient de ce que 
à: réduction’ a été mal faite, il eft 
dans cé cas, très-difficile ; ou mème 
Hop d'y rémedier. 

Si lanchilofe eft caufée par Pabtotes 
bn fçaura que le malade a fait un effort 
pu ùn faux pas >» que le gonflement a 
Hivi, que lei régime convenable & les 
emede: généraux ont été négligés 3 & 
qu’enfin de jour en jour les mouvemens 
de la jointure font devenus plus diffi- 
iles. Quelquefois la tumeur de Pan- 
chilofe fe: borne au contour ou à la 
circonférence de la jointure ; quelque- 
fois aufi non-feulement la: finovie de 
l'articulation, mais encore celle des 


gaines des tendons a part à à l’anchi-: 
lofe. Alors le gonflement s'étend-beau- 


coup au deflus & au deflous de Parti 
culation ; & ce gonflement eft inégal, 

parce que les gaines n’occupent point 
toute la circonférence de la partie , & 
que de plus il y a des ligamens annu- 
aires qui font fouvent une efpece. d’é- 
tranglement dans l’endroit où lesten- 


a 
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Signes 
diagnof 
ts © 
prognof 
tics © de 
lanchy- 
lofe cau 
fée par 
entorfes 


| 
And. 0 Preté 
dons paffent fur l’article. Il eft évideng 
que la difpoñition à l’anchilofe fera, 
d'autant plus difficile à détruire , quel 
Pamas de la finovie fera plus confidé-! 
rable , & que le gonflement fera plus! 


= 


étendu. a TR ji 
signes& Ce qu'on a dit du gonflement & 
RER de la roideur des ligamens, joint à, 
anchy- l'abfence des autres fignes, fukira 
HT pour faire connoître, lorfque l’anchi- 
ont lofe fera produire par cette caufe , à 
lement laquelle on peut ordinairement rem 
mens es dier avec facilité. La vuë & le tou 
ni ns cher indiquent affez , fi Panchylofe a 
Pépérs pour caufe le gonflement des os, ëg 
du refte on trouvera dans le fecond 
volume, les fignes & le prognoftic 
de chaque efpece d’exoftofe. Enfin le 
détail que nous avons donné des ma 
niéres différentes dont les dépôts peu- 
vent caufer l’anchilofe *, montre fuf£- 
fifament les cas dans le‘quelsices an- 
chylofes feront plus où moins facheus 
fes, curables où incurables. 
Signes L’accumulation de la fynovie fe 
chylore Connoît affez aifement par le gonfle- 
produi- ment de la jointure, par la pugtuas 
EP tion qu'on y fent, & quelquefois pa 
de la lécartement des 05 articulés, coms 
fnovic. AR 0 PT 
| dé 


o 
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. fe on le remarque fenfblement # 
” Particulation dé la jambe avec la cuif- 
"Te. Sion appuye la main fur la ro- 
‘tule, elle paroît d’abord flotante , on. 
ne commence à fentir de réfiftance , 
- que lorfqué par la preffion on a écar- 
té toute la finovie qui eft entre cet 
“os &'les condiles du fémur; & fi-tôe 
‘qu'on cefle de prefler, la finovie fe 
/ Aoge de nouveau entre les condiles 
” & la rotule. Il n’eft pas aufi facile 
" de diftinguer quelle eft Ja caufe de 
amas de la finovie ; cependant, lorf” 
que par le récit des chofes qui au- 
* pont précedé, on fera affuré que le’ 
** repos excefif n’y aura pas donnc lieu, 
“on fçaura que cet amas de finovie 
* doit dépendre, foit de lobftruétion 
* des pores abforbans, foit de la quali- 
té du fang, foit du relachement ow 
autre difpofition vicieufe des glandes 
” finoviales ; mais iln’eft prefque pas 
* pofible d’avoir toujours des fignes 
bien caraétériftiques de ces différen- 
tes caufes. On fçaura fenlement que 

* ces dérangemens ont leur fource dans” 
un vice intérieur, toutes les fois 
qu'ils n'auront été précedés, ni de 
# contufon, ni d’entorfe, en un mot 


! Signes 
de j'hy- 


dropifie 


 desjoin- 


turcs, 


$ | rt 
3 T4 LU ET ARE 
d'aucune caule extérieure. 


pifie des jointures, fe connoiît par 
les mêmes fignes que nous venons de 
donner de l’amas de la finovie, ex- 
cepté cependant que la fAuctuation 
de l’eau eft beaucoup plus fenfble, 
& répond plus net au toucher, que 


. ne le fait une matiére glaireufe , 


telle que la finovie épaifie, qui na 
qu'une fluétuation obfcure. Il eft 
encore plus effentiel de fçavoir diftin- 
guer l'œdème que n’occupe que les 


cellules craiffeufes, d’avec la vraye 
» 


hydropilie qui a fon fiège dans l'ar- 
ticulation. Pour ne s’y point tromper, 
il faut faire attention que la tumeur 


de l'œdème ne fe borne point pré- 


cifément à la jointure, mais s'étend 
plus loin & fe confond avec le refte 
du membre; lors qu’au contraire la 


tumeur de l’hydropifie de l’articula- 


tion eft circonfcrite, & ne s'étend 
pas au de-là de l’extenfion de la merm- 
brane capfulaire ‘de a jointure. 
D'ailleurs l’enflure œdêmareufe n’eft 
point accompagnée d’une fluétuation 
manifefte comme l’hydropilie de l’ar- 


ticle.. Enfin dans le cas de l'œdême 


Ce que nous avons appellé l’hydros 


“oise als] 
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des jointares , les os font apptochés 
lesuns des autres ; ainfi donc par exem- 
ple au genou, loin quela rotule foit 
écartée du-fémur, & fafle faillie en 
dehors , elle eft enfoncée, & appuyée 
fur les condiles , par l’enflure œdèma- 
teufe. 

On ne peut gueres donner d’autres sisnes& 
fignes de la difette de la finovie , que prognof 
les mouvemens rudes & difficiles, & Ce 
le cliquetis des articulations , joint à lofe par 
Vabfence des fignes qui indiquent la su : 
quantité furabondante de cette hu- vie so 
meur. À l'égard du prognoifte, il eft 
plus facile de remédier à la difpofi- 
tion à l’anchylofe qui dépend de la 
diferte de la finovie, qu’à celles qui 
dépendent de fon excès ; pourvû néan- 
moins que la caufe de cette difette 
ne foit pas la deftruction des glan- 
des finoviales. aa 

Lorfque la finovie a féjourné long: , Signes 
tems dans larticulation, ou qu’on crie o 
trouve des dartres, des ulceres furde li- 
lPhabitude du corps, & autres indices Léo. 
de la mauvaife qualité du fang, on vie, 
doit prefumer l'âcreté ou l’aigreur de 
la finovie ; & les fignes de la vérole, 
des écroüellés, de la goûte, du fors, 

| Qi 


A f | & | ; ! è U 
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but dans fes différens dégrés, indi 


quent. le caraétére particulier de cette 
altération. L’acreté de la finovie, fe : 
diftingue ordinairement .par1la.trop 
grande fluidité de cette humeur, par 
les douleurs plus ou moins vives dans 
les jointures, & par les frottemens 
rudes & bruyans ,. lorfqu'en, même 
rems il ny a pas quantité excédente 
de finovie: Av. contraire quand, la fi- 
novie elt aigre, elle eft plus ou moins } 
épaiffe , il ya peu.de douleur, & les 
frottemens font moins rudes &x, moins. 
Druyans. sise cire À RTE 
Hot | L'anchylofe qui arrive par l'âcrete, 
ces de la finovie., eft plus facheule; que, 
par l'â- celle qui arrive par fon aigrent , Pat, 
creté où sn Xe PRET Le 
Laireur ce qu'il-eft rare que Pacre ne -détrüt-, 
de le - fe les ligamens, les, cartilages les:os, 


T'InOyie t» 


noie, « mêmes, ce qui fair ne, MAlAGE, 
mala- à rès compliquée & fouvent. inçurable. 
het Mais ce n’efb pas feulement, Aux Efiers 


hs, “dé l'acreté de la finovie quil eft dif-, 
fidile de remédier : on a quelquefois 


3 


aurant-de peineà détruire.la, caufe de 
cetre Acretés & furtout l'expérience 
juftife chaque jour, combien on trou 
vededitienité à guérir fcorbur ,quänd 
fLelt parvenu an point que Îes parties 
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folides commencent d’être attaquéése 

Lorfque l’anchylofe vient par l’aigre - Celle 
quidomine dans la'finovie , le danger qe use 
eff moins grand, parce qüe Paigre de EL 
épaififfant la finovie, tous_ces fels pores 
font fixés, & pour aïnfi dire, enchaï- vie font 
nés, de façon qu'ils n’agiflent point moins à 
‘fur les folides, du moins pendant un L'AS 
“tems ; car comme on l’a remarqué la 
finovie coagulée par les aigres, peut 
enfuire en fermentant devenir àcre : 
“mais, quoiqu'il en foit, il eft tou- 
jours vrai de dire que la coagulation 
“eft moins fâcheufe que la diflolution. 
Du furplus ;, de deux caufes de l'épaif- 
fiffemenct de la finotie, feavoir le le- 
vain vénérien &.le fcrophuleux , celui- 
ci eft beaucoup plus facheux que le vé- 
_nérien ; parce que nous avons un [pére 
 cifique .afluré pour la vérole, & que chytofes 
© nous n’avons que des palliatifs, ou du férophu 
moîns des remédes peu furs, pour les fe 
“écrotelles. Outre cela quelquefois on beau- 
détruit, ce femble, le levain fcrophu- blue e 
“Jeux, fans guérir Pançhilofe fcrophu- chentes 
leuüfe, lorfqu’au contraire il eff très. due. les 
‘rate, qu'en détruifant le virus véné- riennes, 
rien , on ne guérifle l’anchilofe véro- 
‘ique ; pourvû néanmoins qu’elle foit 

| | O iij | 
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dans le cas où la guérifon eft pofible , 
c’eft-à-dire que les os ne foient point 
mrdro- nCore réellement foudés. 
pifie des Quoïiqu’en général la coagulation de 
Jointn Ja finovie foit moins-à craindre que fa - 
TES MOIS ,. 3 
fâcheu- diflolution , cependant lorfque cette 
es que humeur eft épaifie de façon à former 
Jofe pro- des concrétions gypfeufe ou plätreufes, 
raie cette anchilofe eft fans doute plus fa- 
Pncé. Cheufe que celle qui dépend de l’hydro- 
tions  pifie de la jointure ; hydropifie qui ne 
Int fuppofe pas toujours l’acreté de la fi- 
novie , où qui du moins eft le plus 
fouvent fans ce degré d’âcreté capable 
_de produire les accidens dont on viené 


de faire mention. 5 


De la cure de l’Anchilofe. | 


D cu, Les vrayes anchilofes étant , comme 


vraye_ on à dit, incurables, on doit avoir 
anglo. uniquement en vûë de remédier aux 
fite à accidens qui, quelquefois , les accom- 
nue, pagnent. Si donc l’anchilofe eft la fuite 
accidés de quelque caufe externe, & que le 
qui lac: gonflement ; la douleur , & .le dépôt 
gnent. que la chûre ou le coup auront d’a- 
bord produits , n’ayent point été en- 


tiérement diffipés ; fi, par exemple, 


site 
13 He 
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les os ont été foudés en conféquence 
d’une fracture dans larticulation , & 
qu'après la formation du cal, la dou- 
leur & le gonflement fubfiftent ; fi le 
cal en comprimant par fon volume les 
glandes fynoviales, les ligamens , les 
vailleaux & autres parties qui avoili- 
nent la jointure , entretient ces acci- 
dens, ou en produit de nouveaux; fi 
la fynovie métant plus diffipée par le 
mouvement de l'articulation, s’accu- 
mule & s’aigrit, il eft clair que dans 
tous ces cas, les fecours de Pare pour- 
ront être utilement employés pour le 
foulagement des malades. 

Outre le bon régime & les remédes 


généraux dont on fent affez la néceïfité £ 


les frictions faites avec des linges 
chauds , peuvent d’abord être mifes 
utilement enufage , pour fuppléer au 
mouvement de l’article ;  & fi ces frice 


tions ne fufifent pas feules pour ref- ji 


toudre la finovie , & difiper le gonfle- 


ment de la jointure , elles ferventdn 


moins à aflurer l'effet des autres remé- 


des qui, par ce moyen , agiffent plus 


efficacement. 


Les douches d’eau chaude données d 


Use 
es dou 


de-fort haut, afin qu’elles pénétrent ches. 


O üj 
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‘mieux , i font d'un grand fecours.,.….6e 
conviennent également pour, rétablie 
“les ligamens engorgés., atténuer & dif- 
fiper la finovie. Si elle eft extérieure 
on s’apperçoit bientôt du fuccès. des 
douches ,; mais il faut le continuer 
plus long-tems fi la finovie eft profon- 
de. Lorfqu’elle paroît grumeleufe , on 
ait fondre dans l’eau du fel marin , où 
du fel armoniac ; ce qui rend la dou- 
che plus efficace, On la répete plufeurs 
fois par jour, &on la donne plus 
où moins de tems, felon que le mala- 
de le peut fupporter patiemment. 
Qi St ces douches ne réufiffent point | 
RUN parfaicemént, il faut avoir recours ! 
fomen. aus fomentarions de: vin aromatique 
Cire °S fouvent réfrerées 3 mais on ne doit 
meufs. commencer de s’en fervir que quand 
Ja douleur eft confidérablement dimi 
nuce, & les douches ont fufifame 
ment humecdté & ramolli. 2 
Saiccés Enfin s’il eft néceflaire on envoye. 
ee “ra les malades aux eaux chaudes d’Aix-la- 
de Bour- Chapelle, de Bourbon, Bour bonne ns 
bon,&c  Barege & autres qui Re en réputa-. | 
tion par le grand nombre de malades 
qui y vont tous les ans, & en revien- 
pént guSris ou Î onlagés ce Où fait ave | 
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ces éaux des bains & des douches ; on 
les prend mêmeen boiïflon ; quelques 
“unes fourniflent du Hmon ou des boués 
qui appliquées chaudement en forme 
de caraplame , fondent. & diffolvent 
‘les matiéres qui font le gonflement des 
jointures. J'ai vû Plufieurs maladies de 
cette efpéce , guérir parfaitement par 
lé moyen dés éaux 
: Quand ily a ditbolts tion à l’anchi- sr ur 
“lofe en conféquence de la fra@ture d’un gi ras 
“feul os de la jointure on doit faire des an 
mouvemens doux & réitéres , toutes fs M 
_les fois qu ’on leve Pa ppareil . enfuite one 
“dé deux ; jours Jun, puis tous les j jours. FR 
‘Par ce Moyen on empêche la matiere ture däs 
_du cal de fe fixer entre les condiles & l'article. 
“les cavités , de s’y épaiffir & de fouder 
les os, on de former des éminences 
. irrégulieres qui s "oppofent au ,mouve- . 
ment de l’article, Jai: vû une anchilofe 
.du genou ou les os {n’étoient pas en- 
core foudés , & qui avoit pour caufe 
a fracture de la rotule. La matiére du 
cal étoit tombée entre les éminences (8,4 
les cavités de la jointure. La roideuwr 
du genou faifoit craindre une anchi- 
lofe parfaire ; mais les. mouvemens 
LL juiqu’alors avoient été négligés, 
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furent mis en ml avéctant de facz 
Cés ; qu’en moins d'un mois le malidé 
féchifioit la jambe & l'érendoir fufi- 


fament pour marcher avec. _afez d’ai- 


fance. 


Moyens”: ; 
y 26e L’anchilofe qui furvient aux frac- 


& de tures du voilinage de l’articulation , 
. guérit : 
the. ayant pour caufe. l’'épanchement de la 


“jôfe eau matière du cal autour dés ligamens, ou 
| RE le repos que. certaines gens peu verfés 
eue Or dans la pratique , font oblerver mal-à- 
fine : de propos plus éxaétement en cette occa= 
‘l'article À 
fon que en toute autre , ileft facilé de 

l'evitér où d’y remédier ; 1°. En fi- 
‘tuant a partie fraéturée de façon que 
Ja matière du cal ait une pente qui ; 
. Péloigne de larticulation , 2°. En ap- 
. pliquant entre l'articulation & la frac- 
”tûre des comprefles qui, foutenuës de 
| quelques tours de bande , fervent com- 
me de. rempart contre l'épanchement 
| du fuc offeux; 3°. Enfin en commen- 
gant de remuer l'articulation dès la le- 
l'vée du premier apparéil ; ce qu’on 
‘doit faire dans ce cas, avec d'autant 
“plus d’affürance qu'on ne court point 

rifque de déranger les os. Ceux qui 
“ont cette crainte ne font pas réflexion | 


que oran les fraétures volfines des 


Fa dure des os ; & c’eft à quoi l’on peut tion eft 


des Maladies def Os. 315 
jointures, font réduites, elles ne fé de- 
placent point. facilement ; parce que 
les 05 étant. plus. larges à leurs extrè- 
mités que dans leur milieu, les piéces 
fraéturées fe couchent par une furface 
beaucoup plus grande ; font par 
conféquent moins fujettes au déplace- t: 
ment. 

Pour détruire Les difpoñtions à l’an- RE 
chilofe ; qui dépendent des luxations , fes, fui. 
on doit fe comporter différemment {e- 1e de à 
_Jon les circonftances. Si los n’a pas cions- 
été reduit, il faut, s'il eft poffible , 
en faire la réduction : mais avant de 
la tenter ; ileft néceffaire d’o bferver , 

s'il ya gonflement ; dureté, inflam- 
«mation & douleur à la partie; auquel 

cas on traite ces accidens par les remme = 

des généraux & par les tropiques , & 
Joriqu’ ils ont ceflés, ont fait des ten« 
tatives pour réduire l'os. Si ces tenta- 

. tives réuffiffent » ON continué après la 
.réduétion , le régime & les topiques. 

… Siau contraire elles ne réuffiffent pas , 

«le malade fera eftropié ; ; mais dans ce 

.cas même il refte à prévenir la fou- tie 
parvenir , en recommandant au ma impofi- 
lade de répéter fouvent lésmouvémens ” 
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que’ la luxation hui permet, &ens'at 4 
tachantconftamment  àr-appaifer la 0 
douieur &'autresfiymptômes quipour- 

roicat empêcher ces mouvemens. 
Lorfau-- 1 Quoiqu'il ny ait poiut d'inflamma- 
D Pé' tion ni de douleur , il eft toujours :à 
de:édui- propos de commencer par:une couple 
æ l'os, de faigaées, pour tenter enfuire la ré- 
duction ; fuppofé cependant que la lu- 
xation ne foit pas évidemment: trop 
ancienne ; pour qu’on puifle raifonna- 
blkmentefperer de réuflir. Vai remis 
des bras qui éroient lasés depuis fx 
mois & même un an, & je n’ai pûrée 
‘duire , ni d’autres après moi , ‘des lu- 
xations qui n’étoient anciennes que de 
‘deux mois ; ce qui peut dépendre ; où 
‘dé l’amas de la finovie dans la cavité 
de }à jointure , ou de la tenfion des 
mufcles. En pareille circonftance, a- 
près une tentarive inutile , je confeil- 
Jai au malade d'aller aux eaux de Bour- 
bon, lefquelles diffipérent la finovie & 
amollirent les mufcles , de facon que 
ce malade étant revenu en pofte à  Pa- 
ris, je fis la réduction avec facilités 
- Un autre avoit le bras démis depuis fix 
Ë mois, je ue pôs faire la réduction , il 
alla aux eaux de Parége, & deux jours 
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aptéstun Chirurgien de Bayonne rédui: 

«fit le bras fans beaucoup de peine. On 
voit par là qu'il convient de tenter la 
réductions, dans le cas même qui pa- 
roiffent défefpérés. Lorfqu'on ne réuf- 
fit point; après avoirfaittourceque | 
l'art preferit , onn’arien à fe répro- 
cher ;- & il fuffie qu'on puille réufir 
unœæfois , pour être obligé d'en faire 
la tentative. | Hot 
+ Si la difpoñitlon à l'anchilofe vient EL VE 
de ce queles rebords de la cavité Ont tion a 
été renverfés dans le tems de la réduc mile 
tion, ou de ce que. les tuniques liga- Nr 
menteufes font pincées entre la tête de 
J'as & fa cavité , il eft rare qu’on puif- 
fe alors faire autre chofe que d’appat- 
‘fer les accidens , n'étant guéres poñible 
d’en détruire la caufe. Je veux-dire 
-qw'on ne reléve point facilement les 
bords renverfés , & qu'il eft plus dif- 

- ficile encore de dégager les ligamens 
pincés. Il faudroit peuvoir déplace 
l'os pour le mieux remettre ; mais äl 
feroit plus fouvent dangereux de le 
tenter, furtout attendu la grande dif- 
ficulté qu'il y à de s’affarer fufifam- 
ment, que les accidens qui faccédent . 

à le réduétion , ont réellemient pous 


caufe.le renverfement des cartilages 
ou des ligamens..;.;,.. ,... ste qi 
A La difpofition à lanchilofe qui ne 
lo ar-fe manifefte qu'après que. la_ luxa- 


tive &-tion a été réduite, fe détruit parles 
près la 


| 


réduc. moyens. fuivans,. foit qu’elle. vienne “ 


tion. en conféquence de la contufon..que: 
le coup-ou la chute auront produite, 

foit qu’elle dépende de la mauvaife 
difpofition du fujet, ou de l’impéritie 

de celui qui aura. réduit Pos. On fai- 

gne confidérablement le malade ; on 

le met à une diéte fevére.; on appli- 

-que deflus a partie des .cataplames 
-anodins, puis des refolutifs avec dés 


anchylo ( 
| fesfares d’une entorfe, & celles qui ont pour 


parle ment ; & fi les remédes qu'on vient 
. menrdes d'indiquer, ne fuffifent point, on y 


es& ces joint les douches différentes & les É 


.. Hgamés 


; 
| 
| 


; 
{ 
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autrés moyens propofés au commen- 
cement de cet article. Enfifili la cau- 


fe ‘eft intérieure, on l’attaque en 
Le a AC : : A e. 
inêmme tems par les remédes fpécif- 
‘ques. 


Si la*finovie manque dans la join- CARE 
| anchy- 


ture, parce qué le fang n'eft point j5f can 


difpofé à la fournir aux glandes, ilfée par. 
‘faut faigner le malade, lui faire ob- 
ferver ‘un bon régime, lui faire pren- finovie. 
"dre les baïns, & le mettre à Pufage des 
‘bouillons altérans, des boiffons legè- 


ia dilct- 
te de. la 


rement ameres, des fondans , & des 


"purgations douces. Ces remédes con" 


viennent ‘au lorfque la difette de 


‘la finovie dépend de l'obftruétion & 
“du gounement foit inflammatoire, foit 


-skyrreux des glandes finoviales ; mais 


lon doit de plus faire des frictions 
legères-fur la partie malade. & ap- 


© pliquer des caraplèmes émolliens dans 


‘cliquetis, difpoftion très-prochaine | 


PR = 


. Jefquels on met du favon noir, enfin 
‘ne pas oublier les douches qui font 


tous les jours des miraclès dans le 


x ; Cure de 
à lanchilofe. lé Pane 


6j la finovie eft au contraire ‘trop chylofe 
* abondante, il faut faigner plus vi- 


produts 
té pars 


vement, fur cout fi la préfence de la 


NOVIF* 


4m 


22 


LE 


… nc à 
: 74 
;. 
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forage une tenfon doulouretifes | 
On doit auf prefcrire un régime plos | 
exact & donner des bouillôns &'des 
boiflons legérement apéritives. Du 
refte , on frotte de même la partie avec 
des linges chauds ; on y met des cata. 
plames de pulpe d'herbes émollientes 
& réfolutives:on fait des douches avec 
la décoétion de ces mêmes plantes 4 
on remue fouvent- la jointure pour o- 


bliger la finovie à rentrer dans fes cou: 


loirs ; & f celane fufit pas , on'y 


applique des cataplämes encore plus 


réfolutifs , on y ajoute les plantes aro. 


-matiques, les limaçons ou les œufs de 


grenoüilles , & on fait des douches 
avec l’eau de chaux , &la diffolution 
de fel armoniac. Je ne mêle ces deux 
liqueurs qu’à mefure qu’elles tombent 


en douches, parce que la fermenta= 


tion, qui donne lieu au développement 


. de Pefprit du fel armoniac , fe pafane 
_furla partie même, la douche en de: 
vient par là beaucoup plus pénétrante:;" 


& plus propre à rendre la finovié cou! 
Jante, Je me fuis imaginé que ce re 
meéde devoit être très-eMcace ; & en 
effet je m'en fuis fervi avec un grand ? 
Kuçcés à non fulement dans l'occafion 
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ont il s’agit , mais encore dans beau- 
coup d’autres. 
=... "Le tems & la façon de mouvoir les 
jointures difpolées à l’anchilofe , ne 
font pas une chofe indifférente. On a 
déja dit qu’il ne faut commencer de 
les remner , que quand la violence dés 
douleurs eft pailée. Il eft très dange- 
reux de faire ces fortes de mouvemens 
tant qu’elles perfiftent , car elles peu- 
vent augmenter au point qu ilen ar- 
_ tive convulf ion , fouvent défaillance , 
_&la mort ET | 
La façon de lés mouvoir mérite en- 
core quelque attention. D’abord il eft 
évident qu'il ne faut tenter d’autres ” 
‘mouvemens que ceux que la conftruc- 


tion de Particulation permet ; ainf ox 


ne rémuera en rond que les feules ari 
 ticulations par genou ; on fléchira & 
on étendra feulement les articulations 


par charnieres, fe gardant bien de 


potter ces mouvemens au delà des 
bornes prefcrites dans l’état naturel, 
Lors donc qu’oh fléchira la jambe ou 


Tems de. 


mouvOiÉ 


les arrè 
culariô® 


Facon 
de jee, 


mouvroté 


Ed 


lebras, onne portera pas là flexion 
jufqu’à faire toucher le devant de l’a- 


vant-bras an bras , ni le molet dela 


jambe à ‘la partie poftérieure de la: 


Fe 


L 
L 
M0, 5 Trier, 
cuifle, & on ne les etendra que juf. 
qu’à la ligne droite. Mais non feule-" 
: ment. on ne pafléra pas les bonnes na-! 
turelles ; on fetiendra plutôt en deca, | 
ayant toujours attention de ne pointh 
: forcer avec trop de violence,les obftaclek 
qu’oppofe la difppoñition à Panchilofe.w 
Quand lPamas de la finovie eft con-! 
ds fidérable, & qu’on n’a pûla difiper 
rion des par les moyens qu’on vient de donner ;, 
1 on doit faire la ponction avec le trois- 
quart ou la lancette. Pour faire cette 
opération avec lun, foit avec Pautré! 
de ces inftruments ,. il faut obfervez 
de placer la partie de maniere que la 
ponétion foit faite au lieu le plus dé- 
clive, & que les eaux & la finovie ne 
puiflent refter dans aucuns recoins de 
l'articulation. On évitera de percer les’ 
endroits äe la jointure les plus épais , 
& on cherchera au contraire les plus 
minces, afin d’avoir moins de par 
ties à percer. On choifira aufi- par! 
préference. les lieux où il n’y a point: 
d’aponévro(es, parce qu'il peut arriver 
des accidens par la divifion de ce 
parties. Je n’ai encore fait cette ponc 
tion qu'avec la lancette, mais je ne 
doute point que lufage du trois-quar 
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- ne fait. auf utile, furtout dans le cas 
- de Phydropifé de La joinrure ; cepen- 
dant £ avec l'eau il fort des glaires, je 
crois qu'on doir fe fçavoir bon gré d'a- 
rer lancerte, l'ouverture 
-qu peut fire etant plus propre 
: leur; forte E 


: qu'il fera GE _ 


Le refte de la partie ffera en- 
2 rhpaqsete 2 que nous a- 
»vons confeille ci-deflus, & qui alors 
et tès-ccace. S' farvient scnfe- 
. ment, On faigne ; Ü eff bca même 
de ne pas attendre que les sicidens ar- 
nivent , & 1l vaut mieux les prévenir. 


feat, qu'on ne doit point découvrir 
es aricles. Ces parties lorfqu'il y a 


‘: néceñfité d'ouvrir, ne font pas plus 
refpeétables que les autres ; j'ai VÈù 


0. va ; è. ÿ 
SAR 0 ITU 
éependant que certaines gens pour Ob«. 


ferver cette maxime , laifloient croupir 
le pus dans la jointuré, &.n'en ti- 


‘soient que ce au’une ouverture fftu- 
a | 


Pour- 
uoi on 
oit fai- 
ré alors 
de grau- 
des ou. 
VCrturcs 


leufe en pouvoit laifler échapper. C’eft, 
une pratique pernicieufe : un conçoit 
bien que le pus qui féjourne dans des 
lieux f fenfibles , ne peut produire que 
de facheux fymptômes ; que les dou- 
leurs , la fievre, le dévoyement, les 
friflons irréguliers, & le refus des 
matieres purulentes dans le fang , e® 
doivent être les fuites ; & queles ab- 
cès au foie. au poulmon &t autres vifs 
ceres , font les maladies par lefquel-. 
les doivent périr ceux qui font ainft 
traites. R | | 

Il n’en eff pss des dépôts des joïn- 
tures, comme de ceux quife forment 
dans les parties moles , & pour lef- 
quels on employe chaque jour avec 
fuccès les appareils expulfifs. Ces par- 
ties prêtent & cbéillant & la ccmprèf 
fon, onen peut chaflèr exaétement 
le pus. Ici au contraire les os réfif 
tent, & le pus dans les différens res 
coins de la jointure, fe trouve à l'abri 
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de la comprefion. Il faut donc non + ! Le 


feulement ouvrir, mais encore faire 
de -grandes ouvertures qui communi- 
quent. les uns avec, les autres, Afin 
qu'il ny ait aucune partie où aucun 
recoin de la j joinure qui ne puifle être 
nétoye. par les injcétions, &quinefe 
vuide avec facilité parles ouvertures. 
Je: fai que, quelquefois. les os-s’alre- 
rent, & gu'on.eft obligé de les faire. 
exfolier , mais on ne doit'point en 
acculer les incifions, C’eft bien moins 
limprefion de Pair, que le féjour da 
pus qui dans ce cas caufe Pen 
des os ; ainfi ce qu’on peut faire mieux 
pour Pé éviter c’eft d'ouvrir de bonne 
heure , de donner de la pente aux 
matieres par une fituation convenable, 
& de néroyer la jointure au DE des 
injections. 


On obtient l’exfoliation , en évi- | 
Moÿené 


tant foigneufement que les as fe ire dehaces : 


couvrent de mauvaifes chairs ; en con- les exfo, 
Jumant avecla pierre Khfernale celles par 
“qui furmontent , & en appliquant fur 
des.os., le cautere actuel , ou la diflo. 
Aution de mercure avec l’eau forte. 
ts’agiroit préfentement de parler snchilo. 
des anchylofes , ou plutôt des difpof- FAI ie 


tes à deë 


(FRA 
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Gent de tions à cette maladie , qui peuvent 

1e "4 être caufées par la vérole , par le 

nue fcorbut où par les écrouëlles , mais 

croüel. comme ces trois caufes font commu 

Les. nes aux exoffofes & aux caries ; j'au- 
rai occafon de traîter de cette matiere | 
dans le fecond tome, où j'expliquerai | 
fort au long la nature de ces differen= | 
res caufes , & où je rapporterai les dif 


ferens moyens de les détruire. 


Fin du premier Tome. 
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